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Die Versammlung fand statt am Freitag den 27. NoTember 
in den Bäumen des Hotel Saxonia. 



Se. Durchlaucht der Pt'inz von Arenberg eröffnete als 
Vorsitzender die Versammlung und erteilte nach einigen ein- 
leitenden Worten dem Heim Dr, Schon zu seinem Vortrage 
«üeber Tropen-Hygiene" das "Wort: 

Meine Herren! 

» 

Da diese Versammlung sich zum Teil aus Fachleuten, 
znm Teil aus Kolonialpraktikern und zum Teil aus Kolonial- 
freunden zusammensetzt, welche ihr aktives Interesse an der 
Tropenhjgiene bethäügen wollen, so dürfen Sie den Zweck 
• meiner Ausführungen nicht darin erblicken, Sie mit wülkür- 
lich herausgegriffenen Einzelheiten aus der tropenhygienischen 
Wissenschaft zu beschweren. Damit wtlrde ich den Fach- 
leuten ohnehin kaum etwas neues sagen; den Kolonialfreunden 
dürfte aber selbst mit praktischen Einzelheiten kaum gedient 
sein, wenn dieselben unvermittelt und ohne Grundlage ihnen 
bekannt vnlrden. Gerade für die Entfaltung einer Thätig- 
keit seitens der Kolonial- Gesellschaft auf diesem Gebiet ist 
eine elementare Grundlage, d. h. die Bekanntschaft mit den 
Angaben der Tropen-Hygiene und der Methode tropen- 
hygienischer Forschung, unentbehrlich. Mt diesen wollen wir 
uns beschäftigen. 

Die Tropenhygiene hat die Aufgabe, die Lebensbedin- 
gungen des menschlichen Organismus in den Tropen zu 
verbessern, und stützt sich wie die allgemeine Hygiene auf 
wissenschaftliche Beobachtungen über alle Veränderungen 
und Einflüsse, denen der menschliche Köi'per ausgesetzt ist. 
Auch ihr dienen die mannigfachsten Zweige der Medizin 
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und Naturwissenschaften, wie auch der industriellen Technik 
aur Grundlage, um Maassregeln zu moti-vieren und zu ergreifen. 

Als einer noch sehr jungen Wissenschaft liaften ihr 
jedoch hier und da noch Spuren an von Forschungsgebieten, 
ans denen heraus sie selbst sich entwickelt hat 

Um ein richtiges Bild zu erlangen Yon der gegenwärtig 
herrschenden wissenschalüiohen Methode und Bichtung, von 
der w uns fftr die Zukunft grosse praktische Besuttate und 
"wirtschaftliche Vorteile versprechen dürfen, muss man auf 
jene Forschungsgebiete eingehen und die Wandlungen ver- 
folgen, welche die Fragestellung in der Tropenhygiene durch- 
gemacht hat. 

Die ersten umfassenderen Nachrichten über den allge- 
meinen Gesundheitszustand in den Tropen und die daselbst 
Torkommenden und Torherrschenden Krankheiten yerdanken wir 
denWerken über Klimatologie,Epidemiologie und histo-. 
risch-geographische Medizin. Sie stammen aus der Zeit, 
wo die natiiiliche Entwickelungslehre Darwins ihre Triumphe 
feierte, und gaben umfangreiche Schilderungen der geographi- • 
sehen Verbreitungsgebiete der einzelnen Krankheiten, abstra- 
hierten auf Grund von tabellarischen Zusammenstellungen und 
kartographischen Darstellungen eine Anzahl von Gesetzen 
und Dogmen, welche zur Deutung des dunklen Begriffs des 
Genius epidemicus helfen sollten. — Es liegt mir fern, den 
Wert solcher Werke wie derer von Mtthry, Lombard, Boudin, 
Bordier u. a. ftlr die abstrakte Wissenschaft, ffir die Anthro- 
pologie und Geschichte der Medizin in Frage zu stellen. 
Einen praktischen Zweck in therapeutischer oder hygienischer 
Hinsicht hatte ein derartiges retrospektives Studium nur in 
geringem Grade, um so weniger, als manche überraschend um 
sich greifende Epidemie die gewonnenen Resultate über den 
Haufen warf. Diese natur-philosophische Wissenschaft suchte 
die Krankheiten als Degenerationszeichen von Bassen oder 
als klimatische Anpassungsprozesse aufzufassen und zu er- 
klaren. Ihr Schlagwort war die Zuchtwahl im Darwinschen 
Sinne. Sie behandelte die Krankheiten, aber nicht die 
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Kranken. — Die Medizin ist jedoch, wie ein grosser Fran- 
zose sagt^ nicht gehören worden r,pour charmer les loisirs du 

savant ni pour excercer agreablement l'esprit de discussion, 
eile a un but plus utile et plus eleve"; dasselbe gilt auch von 
der Tropenhygiene. So klagt ein französischer Autor (Poin- 
care) noch im Jahre 1884, dass bis dahin niemand die medi- 
zinische Geographie in den Dienst der Hygiene und der 
Prophylaxe gestellt hahe, und gesteht in seinem unter diesem 
neuen GMlchtspnnkte geschriebenen Werk offen die beiden 
Fehlerquellen ein, an welchen die medizinische Geographie 
litte, nämlich die Unzulänglichkeit der Berichterstattung aus 
unkuhiTierten Ländern und die täglich zu beobachtende Ver- 
schiebung der Verbreitungsbezirke einzelner Krankheiten. 

Im Gegensatz zu dieser retrospektiven und gewisscr- 
maassen teleskopisclion Krankheitserforschung wurde in den 
achtziger und neunziger Jahren eine ganze Reihe sehr viel 
wichtigerer, ja epochemachender mikroskopischer Einzel- 
forschungen über einige, für die Tropen besonders wichtige 
Krankheiten ausgeführt, welche erst durch die Untersuchung»: 
meihoden Pasteurs und Kochs vorbereitet und ermöglicht 
waren; ich erinnere hier nur an die Entdeckung der Krank- 
heitserreger der Malaria, Pest, Cholera, der Lepra, Elephan- 
tiasis u. a. und behalte mir vor, später näher darauf ein- 
zugehen. — Da wurde in jenen Jahren, wo sich die politi- 
schen Grenzen Afrikas bildeten und Deutschland seine ersten 
Kolonien erwarb, die Akklimatisationsfrage aufgeworfen; 
die Frage, ob der Europäer in tropischen Gebieten wohnen, dort 
sich fortpflanzen und in Generationen gedeihen könne, ohne 
dass sich Nachteile für ihn herausstellten im Vergleich zu 
seiner heimatlichen Existenz und im Vergleich zu den Ein- 
geborenen der betreffenden Länder. Es ist wohl kaum ein 
wissenschafHicheB Problem so yerschieden aufgefasst und so 
verschieden beantwortet worden, wie diese Frage. Immer 
wieder tauchen neue Gesichtspunkte für dieselbe auf, und 
aucli jetzt liefern Berichte aus TropenUiudern fortdauernd 
neues Material dazu. Ausser einer grossen Zahl von Fach- 
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gelehrten, welche in umfangreichen Abhandlungen den Gegen- 
stand in verschiedenstem Sinne bearbeiteten, suchte auch 
schon damals die deutsche Regierun g durcli eine Umfrage 
bei ihren konsularen Vertretern die J^rage zu lösen. Die 
bisherigen Schicksale der Europäer in den Terschiedeneten 
Kolonien sollten zur Entscheidung beitragen. 

Auch die Deutsche Kolonial-G-esellschaft erblickte 
in der Lösung derselben naturgem&ss die Existenzfrage der 
deutschen Kolonien und veranstaltete jene wiederholten, ver- 
dienstvollen Sammelforschungen durch Fragebogen, welche 
uns eine Fülle von naturgeschichtlichem, klimatologischem, 
physiologischem, pathologischem, statistischem und ethno- 
graphischem Forschungsmaterial aus allen Tropengebieten 
verschaffen sollten, und an deren Organisationen ausser den 
Professoren Virchow, Koch und Hirsch Herrn Dr. Below 
das Hauptverdienst zuföllt. Die Bearbeitung des Stoffes ist 
auch in erster Linie von Herrn Dr. Below sowie femer von 
den Herren Dr. Däubler und S ohellong und schliesslich auch 
von mir ausgeführt worden. Ich will gleich vorausschicken, 
dass weder diese Sammelforschnngen noch die Fachgelehrten 
die Akklimatisationsfrage bündig beantwortet haben. 

Da uns Mitgliedern der Kolonial- Gesellschaft aber die 
Fragebogen und ihre Erfolge besonders am Herzen liegen, 
80 möchte ich einiges darüber einschalten. 

Die eingegangenen Antworten haben uns manche Grund- 
lagen für weitere Arbeiten geschaffen. Sie gaben, wenn auch 
nur in gewissem Maasse, Auskunft tlber die derzeitigen 
Verbreitungsbezirke einzelner Krankheiten und Lnmunitäts- 
verhSltnisse bei einzelnen Bassen und Yolksldassen, Din^e, 
deren anthropologisch-naturwissenschaftlichen Wert ich eben 
charakterisiert habe. Sie liaben insbesondere das vielseitige 
wissenschaftliche Interesse an der Tropenhygiene angeregt 
und wachgehalten. Sie haben uns aber auch belehrt, wie 
weit in den einzelnen Ländern sachkundige Aerzte und For- 
scher vorhanden sind, wie weit der unbedingt erforderliche 
moderne Forschungsapparat der Bakteriologie, der Parasiten- 
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lehrOi der BlatnntersachungeD, ferner der speziellen Hygiene 
bei diesen Aerzten schon oder noch nicht in Anwendung 
kommt, und wo in Zukunft in wirksamer Weise der Hebel 
anzusetzen wäre, um vorhandenen Mängeln der Ausbildung 
und ungleichmässiger Beurteilung und Verwertung des Be- 
obachteten abzuhelfen. Auf die vielfach verschiedene Dia- 
gnostik der Krankheiten will ich nachher noch besonders 
eingehen. Der Haaptnachteil -der Methode jeder Sammel- 
forschnng Hegt in der TerBchiedenaxtigen Yorbildnng der Be- 
richterstatter, unter denen Terschiedene medizinische Schulen 
und Bichtnngen yertreten sein können, ünyermeidliche Nach- 
teile jeder ftrstlichen Tropenforschung Überhaupt sind femer: 
die an vielen Punkten in den Tropen und in allen unkulti- 
vierten Ländern bestehende Schwierigkeit, sich mit wissen- 
schaftlichen Forschungen, mikroskopischen Untersuchungen 
und sonstigen Techniken zu befassen. Die angestrengte 
praktische Thätigkeit der an Ort und Stelle als tUchtig an- 
erkannten Aente, die durch Klima und Strapazen erzeugte 
Ussigkeit, auch die ausserordentlichen Anforderungen, welche 
(ivie in unserem Falle) das die gesamte Naturwissenschaft 
umfassende Formular an die Bearbeitung stellte. — Als ich 
selbst damals in Argentinien Tom deutschen Konsul das 
Rundschreiben erhielt, haben mich der Dienst an dem meiner 
Leitung anvertrauten Krankenliaus und eine ausgedehnte 
Praxis gezwungen, den Fragebogen unbeantwortet ad acta zu 
legen. Ich ahnte damals nicht, dass 2 Jahre später das ge- 
samte Material durch meine Hände gehen würde. Nun, um 
so höher schätze gerade ich die hervorragend fleissige Arbeit 
einzelner Berichterstatter. Dass bei einer dauernden In- 
anspruchnahme diese aber stillhalten sollten, möchte ich bei 
der neuesten geringen Ausbeute stark bezweifeln. Bei all 
solchen Sammelforschungen stellt sich eben einmal eine ge- 
wisse Berichtsmüdigkeit ein. 

In den Fragebogen war leider auf eine amtliche Be- 
richterstattung durch die besonderen Behörden der einzelnen 
Länder, sowie eine Heranziehung der amtlichen und sonstigen 
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Fublikationen aus den Beriditsorten selbst, soweit natörUch 
die KnltorTerblltiiisse solcbe erzeugen, nicht ansdrflcldidi 

Rücksicht genommen. Möglicherweise wird diese Lücke sich 
nachträglich noch ausfüllen lassen. — Es sind wenigstens 
vom Kaiserlichen Gesundheitsamt in dieser Richtung die 
ersten Schritte bereits gethan. Da die Sache indes noch 
nicht abgeschlossen ist^ so bin ich nicht in der Lage, weiteres 
darüber mitzuteilen. 

Kehren wir jedoch einen Moment zur Akklimatisations- 
frage zurück und fragen nach den bisher unerörfcert geblie- 
benen Gründen, warum man eine in so allgemeiner Form 
aufgestellte Frage fallen lassen musste, trotz der Abhand- 
lungen von Gelehrten, trotz Sammelforschungen und Ver- 
handlungen auf wissenschaftlichen Kongressen und Versamm- 
lungen, ohne sie abschliessend zu beantworten. 

Nun, neben der grossen Verschiedenheit der kUmatischen 
Verhältnisse innerhalb der Tropen sind daselbst die Lebens- 
bedingungen von einer unermesslichen Mannigfaltigkeit und 
steUen ein so kompliziertes, so wechsehreiches Bild vor allem 
in kultureller Beziehung, dar, dass sie eine einheitliche Betrach- 
tungswnse in jenem T«*allgemein6mden philosophischen Sinne 
vergleichender Anthropologie einfSeush nicht zulassen. Ein sum- 
marischer BegrifiP „Akkhmatisation" etwa als Akt der Arten- 
anpassung ist unzulässig. — Wollte man die alten Statistiken 
der einzehien Länder zu Rate ziehen, so musste man auch 
die gesamten umgebenden Agentien, die klimatischen, telluri- 
schen, kulturellen und hygienischen Unterschiede von der 
europäischen Heimat mit berücksichtigen! Man musste femer 
den Tropeneuropäer mit dem Europäer in der Heimat und 
mit dem Eingeborenen vergleichen. So komplizierte sich die 
Frage ungemein. Man erinnere sich, dass man in den Tro- 
pen Eulturzustiüide der gesamten, von uns in Jahrtausenden 
durchlaufenen Kulturstufen antrifiPt, dass durch die Implan- 
tation unserer Sitten dort oft ein Jahrhunderte bedeutender 
Sprung und Aufscliwung sicli vollzieht, dass die Europäer 
in den Tropen an einem Punkte den primitivsten, mehr wie 
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mitteklteilichen Lebensbedingungen ausgesetzt sind, an einem 
anderen die bjgienischen Einricbtungen einer modernen 

heimatlichen Stadt Torfinden, wie z. B. in den Grossstädten 
von Britisch- und Niederländisch -Indien. Dann wird ver- 
ständlich, dass es unmöglich ist, aus vergangenen Be- 
richten und alten Statistiken über die bisherigen Lebens- 
bedingungen, Krankheitsziffem, Sterblichkeitsverhältnisse wie 
auch ttber die Fortpflanzung europäischer Familien an Tropen- 
plätzen weitgehende Sohlttsse ttber die Bewohnbarkeit und 
die Mög^chkeit der Fortpflanzung fttr die Zukunft zu 
ziehen oder anthropologische Gesetze abzuleiten. Ich wieder- 
hole die Bemerkung aus meiner Fragebogenarbeit, dass diese 
alten Beobachtungsergebnisse für die Frage von der Bewohn- 
barkeit der Tropen von ebenso zweifelhaftem Werte sind 
wie etwa unsere alten Statistiken von Krankenhäusern und 
Gebäranstalten mit Wöchenbettfieber und Hospitalbrand für 
die Beurteilung unserer modernen Elrankenhäuser. Für 
unsere praktische Hygiene ist eine erspriessliche Nutz- 
anwendung des Problems nicht ersichtlich. 

So ist es mit Freuden zu begrfissen gewesen, dass sich 
Forscher £Euiden, welche aus der Frage den erstrebenswerten 
Kern, die Anregung zu wissenschaftlich-experimentellen 
Untersuchungen, herausschälten. Diese gaben der Sache 
die erwünschte praktische Richtung, und zielbewusst wird nun 
an den interessanten Fragen der Tropeiiphysiologie und den 
Entstehungsursachen der Krankheiten, der eigentlichen Tro- 
penpathologie, gearbeitet. 

Unter Ausschaltung aller komplizierenden Umstände be* 
gann man, die normalen Funktionen des menschlichen Körpers, 
die Physiologie, in einzelnen Tropenplätzen zu untersuchen, 
insbesondere den Einfluss der rein meteorologischen Er- 
Bcheinungen der hohen Lufttemperatur und des hohen Feuchtig- 
keitsgehaltes der Luft auf den Körper. 

Die Tropenphysiologie ist ausser durch die Franzosen 
vor allem durch die Untersuchungen der Niederländer in 
Niederländisch-Indien, Eyckmann, van der Scheer u. a.. 
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gefördert worden, an deren Arbeiten aucli deutsche Aerzte, 

wie Glogner, Däubler und Lehmann, in verdienstvoller 
Weise teilnahmen. 

Der Stoffwechsel, die Erhaltung der Eigenwärme, die 
Pigmentverhältnisse u. viel, and., insbesondere auch die Blut- 
beschatfenheit, sind Untersuchungen unterworfen, und diese 
haben wichtige und erfreuliche Ergebnisse gehabt. Die 
letzte Veröffentlichung Über Stoffvrechsduntersuehungen bringt 
Eyckmann, der Direktor der wissenschaftlichen Station in 
BataTia-Weltemden, im letzten Septemberheft der Genees- 
knndig Tijdschrift Toor Nedeilandseh-Tndie, und da diese 
Untersuchungen von praktischen Folgen sind, will ich seine 
Schlussworte mitteilen. 

„Mit den Untersuchungen über den respiratorischen 
„Gaswechsel (dem letzten Abschnitt seiner Versuchsweise) 
nSind unsere seit einer Beihe von Jahren fortgeführten Unter- 
„suchungen über den Stoffwechsel bei Tropenbewohnem in 
„sicherer Weise abgeschlossen. Unsere früheren Besultate 
„sind dadtirch auf einem ganz anderen Wege Tollkonmien 
„besfötigt worden, so dass das Endresultat dieser ünter- 
„suchungen dahin zusammengefasst werden kann, dass im 
„Gegensatz zu der vielfacli herrschenden Meinung der Stotf- 
„ Wechsel durch den unmittelbaren Einliuss des tropischen 
„Strandkliraas nicht vermindert wird.** 

Daran schliessen sich Untersuchungen desselben Forschers 
über Blutregeneration nach bedeutenden Blutverlusten, aus 
denen sich dem Autor „aufs neue . die Unhaltbarkeit der 
„Lehre ergiebt, dass der Aufenthalt von Europäern in tropi- 
„schem ^ima per se die Blutbereitnng benachteilige oder 
„Blutarmut nach sich ziehe.** — Diese letztere neueste Yer- 
6ffentlichnng bestätigt in abschliessender Weise die mehr 
und mehr Raum gewinnende Auffassung, dass eine rein 
klimatische Anaemie, Blutverarmung, nicht existiert, während 
früher ein französischer Autor sogar behauptete, man könne 
an reiner Tropen- Anaemie zu Grunde gehen. (Camuset, citiert 
bei Orgeas.) Auch A. Plehn erklärte schon in der dies- 
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jährigen Frankfurter NatnrforschenrerBaumlimg die Existenz 
der genuinen Tropen-Anaemie zum mindesten für zweifelhaft, 
trotz eines von ihm nachgewiesenen gewissen Wechsels, wel- 
chem der Hämoglobiugehalt des Blntes hei yerschiedenen 

Individuen und Rassen in Kamerun unterworfen ist. Wenn 
über andere funktionelle Erscheinungen, wie die rein klima- 
tische Beeinflussung von Körpertemperatur, Puls, Atmung, 
Beschaffenheit der Nerven und Muskeln etc., noch vielfache 
Widersprüche nicht nur in den Erklärnngsversuchen beob- 
achteter Erscheinungen, sondern auch in der Koustatierung 
der Thatsachen sich zeigen, so darf man diesen Umstand 
geürost in dem Sinne verwerten, dass es inm Teil wenigstens 
nnwesenüiehe Befimde sind, welche einer Berücksichtigung 
für die praktische Hygiene weniger bedürfen, da sie fttr 
Krankheits- und Sterblichkeitsverhältnisse nicht in Betracht 
kommen. Einige funktionelle Veränderungen spielen ja 
immerhin für das Behagen und Wohlergehen des Indivi- 
duums eine Kolle, wie z. B. die vermehrte Schweissabson- 
derung und die durch diese Flüssigkeitsabgabe beschleunigte 
Eindickung des Darminhalts, infolge davon Verstopfung 
und Durst, bei schlechtem Trinkwasser etc. Wie weit durch 
derartige Veränderungen eine erhöhte Krankheitsdisposition 
des Tropeneuropäers geschaffen wird, bleibt eine vielfEUsh 
schon erwogene Frage, die auch für c^e Zukunft noch einer 
grossen Anzahl von Untersuchungen bedarf. — Für die Reiz- 
barkeit der Nerven und deren praktische Folgen mag man 
unter besonderer Berücksichtigung von primitiven Kultur- 
zustündeu der Umgebung immerhin auch einmal die Darwin- 
sche Entwickelungslehre in Anspruch nehmen, nämlich, dass 
gewisse, selbst scheinbar hochentwickelte Individuen, wenn 
sie den moralischen Halt eines sie festumschliessenden hoch- 
ausgebildeten Staats- und G-eseUschaftswesens verlassen und 
in eine atavistische Kultur yersetzt werden, auch einem ge- 
wissen Atavismus in sittlicher Beziehung verfallen können. 
Auf die Gemütsverfassung wirken immerhin auch das „stiugg- 
ling life in au unsettied country" sowie „das scharfe Schwert 
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der Trennung von der Heimat**. Doch lasst aidi auch hier 
die Mitwixlnmg einer Beihe anderer Momente nicht aus« 

schliessen. 

Meine Herren! Die genannten IJntersucbungsergebnisse be- 
rechtigen zu der Anschauung, dass gewisse rein klimatische 
Einflüsse der Tropen bisher überschätzt wurden, dass sie 
selbst zum mindesten dem einwandernden Europäer keine 
Gefahren bringen, sein Gedeihen nicht hindern, in der Hy- 
giene teilweise sogar „des quantitßs ndgügeables** darstellen. 
Dadurch wird das Verdienst der üntersachnngen in keiner 
Weise beeinträchtigt , nur die Wichtigkeit einiger Erschei- 
nungen. Welche von diesen aber als krankheitbegünstigende 
in Belracht kommen, das lüsst sich nur in innigstem Zu- 
sammenhange mit der tropenpathologischen Forschung 
feststellen. Auch die Hygiene musste sich daher mit ihrer 
']B^rage8tellung dem wichtigen Gebiet der Erforschung der 
Krankheitsursachen zuwenden. Gerade dafür werden einer- 
seits die Errungenschaften der Tropeuphysiologie und anderer- 
seits die moderne Erkenntnis von der parasitSren Natur 
einer grossen Zahl von Krankheiten die Grundlage bilden. 
Durch jene wird festgestellt, wohin sich fortan die Untere 
sucbungen zu richten haben, durch diese wird die Unter- 
suchungsmethode angegeben. Für die Tropenpathologie 
hat man erst in den allerletzten Jahren die wichtige Rolle 
der Parasitenkrankheiten erkannt. Eine Menge von Dogmen 
der älteren Autoren haben fallen müssen, als sich die Krank- 
heitsdiagnostik verschärfte. 

IMe rein klimatische Anaemie wurde bereits erwähnt. 
Während in froheren Jahren ganze Völker unter derselben 
leiden sollten — in Egypten wurde sie noch in den 90er 
Jahren in den Milillbrstatistiken als allgemeinherrschend be- 
zeichnet — , haben neue Untersuchungen gezeigt, dass dort 
sowohl wie auch in Argentinien, Brasilien und (iuyuna ein 
mit dem Trinkwasser aufgenommener Darmschmarotzer , das 
Anchylostomum duodenale, die Anaemie hervorruft. Bei der 
arabischen Landbevölkerung Egyptens wurde die Krankheit 
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besonders oft nachgewiesen. In Assam, Bengalen und auf 
Ceylon ist dieselbe Krankheit in allemeuester Zeit durch 

Dr. Giles als vorherrschend erkannt worden. Im übrigen 
ist Malaria die bei weitem häufigste Ursache von Anaemie. 
Die Malaria beherrscht überhaupt die gesamten Krankheits- 
und SterblichkeitszifFern der meisten Tropengebiete. Mit 
einer mehr oder wenip^er erfolgreichen Bekämpfung dieser 
Krankheit entscheidet sich das Wohl und Wehe der meisten 
Kolonien. Auch bei dieser Krankheit nrass auf die grösste 
Vorsicht in der Diagnostik Wert gelegt werden. — Unter 
dem Sammelbegriff der Malaria wird noch sehr vieles aus 
Bequemlichkeit und Unkenntnis mitgezählt , was gar nicht zur 
Malaria gehört und prophylaktisch und therapeutisch ganz anders 
aufzufassen ist. In Bntisch-Indien sind für die vergangenen 
10 Jahre insgesamt 66 Prozent aller Todesfälle durch „fevers" 
verursacht und grösstenteils als Malaria aufgefasst worden, 
da Ausschlag- und sonstige Fieber, wie Darmkrankheiten etc. 
besonders »briziert sind. Während früher (von Mühry) be- 
hauptet wurde, dass der Typhus in der Tropenzone und 
ebenso auf der sttdlichen Halbkugel überhaupt nicht vor- 
komme, ist in diesem Jahre von indischen Aerzten geltend 
gemacht worden, dass Typhusformen und Abarten („typhoid 
and enteric fever") in Britisch-Indien nach Cholera die häu- 
figste Todesursache bilden, jene Statistiken also unzutreffend 
sind und genauerer Ausgestaltung bedürfen. Die Abgrenzung 
der Diagnose zwischen Malaria, Typhus und einer Reihe 
anderer Krankheiten ist also von der grössten Wichtigkeit 
und beschäftigt auch schon die Aerzte an vielen Punkten, 
welche früher als ^husfrei galten. Erwähnt seien Städte 
Vorderindiens, sowie Manila, Bangkok, Bio de Janeiro etc. 

Es bedarf kaum noch der Erwähnung, dass eine wissen- 
schaftliche Diagnose in der Zukunft auf bakteriologischen 
und Blutuntersuchungen zu begründen sein wird; bei Malaria 
wird insbesondere neben dem Nachweis der Phisniodien im 
Blut noch die positive oder negative Chininwirkung als 
diagnostisches Hilfsmittel heranzuziehen sein. Ist doch selbst 
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diePest neuerdings beiihremEinbrach inVoiderindien eineZeit 
lang als „Malaria mit hnbonisclien Symptomen** angesprochen, 
▼ieÜeiclit willkürlich, um der Berdlkening den Sehrecken zn 

nehmen, so lange man hoffte, denSenchenherd ersticken zu können. 

Erst die Parasitenlehre hat den früheren chaotischen 
Zustand der Tropenpathologie geklärt, und es kann gegen- 
wärtig im Vergleich zu den sonstigen Kulturzuständen in 
Tropengebieten nicht zugegeben werden, dass ein Stillstand 
oder gar Ziellosigkeit auf diesem Gebiete herrscht, wie das 
behauptet worden ist Es stände eine PttUe Ton Beispielen 
zu Gebote, in wie Überraschender Weise schon eine Anzahl 
Ton endemischen Yolkskrankheiten und yon Krankheits- 
sjrmptomen, wie Anaemien, Fieber, Blutruhr, Blutbamruhr, 
Chylurie u. a. , ihre Erklärung und Bekämpfungsmittel ge- 
funden haben und wie neuerdings durcli den Nachweis von 
Wechselbeziehungen einzelner Menschenkrankheiten und Tier- 
krankheiten ein neues weites Feld der Forschung geschaffen 
wnrde. Erwähnt sei die Tiermalaria, eine beri-beriartige 
Nervenkrankheit bei Hunden, die Anchylostomiasis bei Pferden, 
die Filaria sanguinis (die bekannte Krankheitsursache der 
Elephantiasis) beim Mosquito, endlich die Hypothese der 
Malariaübertragung durch den Mosquito, Ton Patrick Manson 
und seinem Schüler Ross aufgestellt. Die Hauptleistungen auf 
diesem Gebiete haben wir Manson in London und Sonsino 
in Pisa zu verdanken. Die Schwierigkeiten der Methoden 
erhellen unmittelbar aus dem Bedürfnis einer gemein- 
schaftlichen Arbeit von Aerzten, denen ein grösseres 
Krankenmaterial in geordnetem Krankenhause zur Verfügung 
steht, zusammen mit Bakteriologen, Zoologen und etwa 
Botanikern und Chemikern und Hand in Hand mit der 
Tropenphysiologie. Diesen Punkt mdchte ich Ihrer ganz 
besonderen Beachtung empfehlen. Er macht viele der bis- 
herigen XJntersuehungsbefande, welche sich nicht auf solche 
Hilfsmittel stützten, um so verdienstvoller. 

An Aufgaben von hoher Wichtigkeit fehlt es liir die 
Zukunft nicht. Das Problem, die Malaria ausserhalb des 
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menachlichea Körpers vielleicht bei einem Zwischenwirt nach- 
znweisen, eventuell zn zttchten, dürfte mehr und mehr in den 

Vordergrund treten, nachdem die morphologische Kenntnis 
über die Bhitparasiten der Malaria wesentlich gefördert ist. 
Eine wie luiifassende iVusbildung wird aber in dieser Richtung 
erforderlich für die Aerzte, oder sagen wir einstweilen für 
die Tropenpathoguostiker. 

Die praktische ärztliche Thätigkeit, die Krankenbe- 
handlung, auf deren Mühen und Strapazen schon hingewiesen 
wurde, wird nur schwer die wissenschaftliche Forschung 
mit sich in einer Hand vereinigen lassen. 

Schon aus dem Gesagten geht hervor, dass es sich bei 
hygienischen Maassnabmen in den Tropen nicht um Dinge 
handelt, welche prinzipiell von der allgemeinen Hygiene 
unserer Heimat abweichen. Es sei hier nochmals darauf 
hingewiesen, dass eine derartige dualistische Ansicht nicht 
begründet ist. 

Die spezielle oder angewandte Tropenhygiene hat 
dieselben Aufgaben zu lösen wie unsere öffentliche und private 
Hygiene im weitesten Sinne. Bei der Krankheitsverhütnng 
und -Bekämpfung kommen allerorts in Betracht die richtige 
Auswahl von Siedelungsplätzen, die Assanierung des Bodens 
durch Pflanzenkultur und Entwässerung, die Trinkwasser- 
versorgung, die Leichenbestattung, Krankensperre, Imrat- 
beseitigung, die hochwichtige Impffrage (bei den Eingeborenen); 
andererseits die Hygiene des privaten Lebens: Wohnung, 
Nahrung, Kleidung, Arbeit etc. etc., wie die Kapitel der 
spedellen Hygiene alle lauten. Alle diese Aufgaben sind von 
der Tropenhygiene, wenn auch oft mit recht primitiven Mit- 
teln, anzugreifen. 

Auf die einzelnen Leistungen und die betreffenden Er- 
rungenschaften der neuesten Zeit hier einzugehen, wttrde 
natürlich zu weit fuhren; auch lagen sie jüngst den Ver- 
handlungen des Institut colonial international zu Brüssel 
und der tropenhygienischen Sektion der Frankfurter Natur- 
forscher -Yersauuniung zu Grunde. Kin Teil derartiger Auf- 
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gaben findet seine Indikationen in besonderen Tropenkrank- 
heiten, einTefl ist identisch mit allgemeinen Knltn rauf gab e n , 
und welch gltlcldiche Erfolge diese Knltiurerbesserang anf- 
znweisen hat, auf wie richtigem Wege die spezielle Hygiene 
auch in den Tropen wandelt, das zeigen uns die eminenten 
Fortschritte in einigen Kolonien, die Gegensätze zwischen 
früher und jetzt und die günstigen Gesundheitsverhältnisse 
europäischer Einwohner im Vergleich zu den Eingeborenen, 
Beobachtungen und Zahlen, welche teilweise auch in der 
oben besprochenen Akklimatisationsfrage Verwertung gefunden 
haben, an denen uns hier jedoch Tomehmlich die Progres- 
sion interessiert: 

StockTis, dessen statistische Zusammenstellungen 
schon mehrfachbenutzt worden sind, hatbei den 1 895er Yerhand- 
lungen des Institut colonial int'^rnational zu Brüssel wiederum 
zahlenmässig nachgewiesen, dass die Sterblichkeit in den aus 
Europäern bestehenden Kolonial-Arnieen gleich oder ge- 
ringer ist im Vergleich zu den eingeborenen Soldaten, welche 
sich unter denselben klimatischen Lebensbedingungen befinden. 
Die Sterblichkeit der europäischen Soldaten in Ostindien 
▼ermindert sich stetig, die der eingeborenen Soldaten da- 
selbst ist regelmässig höher, jedoch zeigt sich bei beiden 
ein beständiges, bemerkenswertes Sinken. 

Nun, meine Herren! die Zahlen selbst anzuhören, möchte 
Sie langweilen. Wir finden in der niederländisch -indischen 
Armee ganz ähnliche Verhältnisse, und sind mit Stockvis 
wohl zu dem beschränkten Schlüsse bereclitigt, dass ,,der ge- 
sunde erwachsene Mann in den Tropen, wenn er den Vor- 
schriften der Hygiene im allgemeinen nachlebt, die Anfor- 
derungen des militärischen Lebens erfüllen kann^S Eine weitere 
Ausbeute an ähnlichen sich immer günstiger gestaltenden 
Zahlen liefern die neuesten indischen Berichte. Im wesent- 
lichen zeigen dieselben alle den Wert unserer modernen 
koltnrellen und hygienischen Maassnahmen und werfen übrigens 
auch manches Streiflicht auf die „Ra88enimmunität'^ Erwähnt 
sei, dass die Erkrankungsziffer und die Sterblichkeit der 
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Neger selbst in ihrer Heimat grösser ist, als die vou Euro- 
päern unter denselben Lebensbedingungen, dass femer in 
Britisch-Indien die Eingeborenen-Sterblichkeit als höher an- 
genommen mdy als die der daselbst lebenden Europäer. 
Auch in Hongkong betrug 1894 die Gesamtsterblichkeit 30,8, 
die der NichtChinesen 28,7 Prozent. — Dabei sollen keines- 
wegs die Verschiedenheiten und Gegensätze geleugnet werden, 
welche sich bei den verschiedenen Rassen in der Empfäng- 
lichkeit für einzelne Krankheiten herausgestellt haben; nur 
wird man in der Beurteilung des etwas doktrinären Begriffs 
der Rassenimmunität sehr viel vorsichtiger sein müssen auf 
Grund einer genauen Prüfung der Krankheits- und Sterblich- 
keitszififem, wie auch auf Grund physiologischer Beobachtungen, 
welche die Verschiedenheit der Lebenskraft der einzelnen 
Bassen und ihrer Widerstandsfähigkeit feststellten, wie 
Däubler gelegentiich betont hat. 

Ist doch die ganze Immunil&tslehre durch Behring neuer- 
dings auf bisher unbekannte Bahnen gelenkt worden. Wir 
haben eben bei einer Reihe von Infektionskrankheiten nicht 
mehr mit einem unklaren Genius epidemicus, sondern mit 
der Giftwirkung von Parasiten und mit der Bildung von 
Schutzkörpern im Kreislauf zu rechnen, deren Schutzwirkung 
von Tcrschiedencr Bauer und Intensität ist, ein Beweis, dass 
wir gerade auf dem rechten Wege sind, wenn wir durch den 
weiteren Ausbau der Parasitenkunde und, Hand in Hand 
mit dieser, der bakteriologischen Immunisierungslehre den 
Krankheitsursachen und ihren Bekämpfungsmitteln nach* 
forschen und wenn wir auf diesem Wege Grundlagen ge- 
winnen für weitere praktische, rationelle hygienische Maass- 
nahmen. Zu diesem Zwecke ist auch gerade die genaueste 
Ermittelung der Immunitätsverliältmsse gegenüber der Malaria 
erforderUch. 

Die zahlenmässigen Fortschritte, welche durch Kultur- 
arbeit und spezielle Hygiene erreicht worden sind, werden 
aufs beste ergänzt durch Gesamtbilder, wie z.B. dieEntwickelung 
der Stadt Bombay darstellt, auf welche Herr GouTemeur 
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von Wiffmann vor einigen Wochen hier unsere Aufmerk- 
samkeit richtete, einer ehedem als ungesund verschrieenen 
Stadt, deren Sterblichkeitsverhältnisse sicli heute nicht von 
denen moderner europäischer Städte unterscheiden, femer 
z. B. Weltevreden bei Batavia, welches geradezu eine Muster- 
anlage darsiellty und andere Beispiele. In wie glücklicher 
Weise unsere speziell deutschen hygienischen Errungen- 
schaften aber in die That umgesetzt werden können, welche 
Erfolge man auf sie gestützt erzielen kann, das zeigt bei- 
spielsweise die in hygienischer Beziehung ideale Expedition 
des Grafen v. Götzen*) quer durch Afrika. 

Manches ist schon erreicht, mehr noch wird sich er- 
reichen lassen, wenn die Tropeuhygienc in ihrer praktischen 
Anwendung sich den gesamten technischen Apparat 
unserer Neuzeit eingehender und unmittelbarer zu nutze 
macht — Die praktischen Aufgaben erfordern ein engstes Zu* 
sammenwirken von wissenschaftlichen Beratern mit Technikern 
der verschiedensten Industrien des Ingenieurwesens für Hoch- 
und Tiefbau, Brunnen- und Hausanlagen, des Bekleidungs- 
wesens, sowie der verschiedensten anderen Gewerke. Oft 
ist mit den primitivsten Mitteln den ärgsten Unbilden von 
Kllima und Kulturmangel entgegenzuwirken, durch Routine 
das zu ersetzen oder zu schaffen, was unsere heimatlichen, 
auf wissenschaftlich - hygienischer Grundlage erstandenen 
Lebensgewohnheiten uns bieten. Der Satz eines berühmten 
Statistikers: „Das Kriterium fttr die Zivilisation eines Landes 
ist die Sterblichkeit an Krankheiten, zumal an epidemischen**, 
gilt nicht nur f&r die gemässigte Zone. Intelligenz, Bildung, 
Sittliclikeit, Wohlfahrt, das ist die progressive Reihe des 
Fortschritts allerorts. Das moderne Wort für den vorge- 
schobenen Posten auf diesem Gebiete lautet: „Komfort". 
Man darf diesen Begriff auch für die Tropenhygiene nicht 
unterschätzen. 



*) Graf V. Götzen, Durch Afrika von Ost naeh West 
geh. U Hark, gebd. 16 Mark. Berlin, Dietrioh Beimer. 
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Durch die histoiische Entwickelung der wissenschaftUchen 
Aufgaben erscheinen gewisse Fragen der Organisation der 

Tropenhygiene motiviert: 

Wie läast sich die erforderliche weitere Erforschung 
der Tropenphysiologie, der Krankheitsursachen und Be- 
kämpfungsmittel durch gemeinsame Arbeit ent- 
sprechend vorgebildeter Fachmänner praktisch am 
besten ermöglichen? 

Wie werden die Anforderungen der Hygiene durch 
die industrielle Technik unterstützt? 

Wie werden die Ergebnisse Ton Wissenschaft und 
Technik in ihrer Anwendung den in Kolonien thätigen 
Männern zugänglich gemacht? 

Bei dieser letzten Frage sei daran erinnert, dass auch 
das wichtige wirtschaftliche Problem der Einführung fremder 
nichteuropäischer Volksrassen in diese oder jene Kolonie 
■zur Siedelung oder Arbeit von wissenschaftlichen Ergeb- 
nissen abhängig zu machen ist. 

Das sind die Fragen praktischer Organisation beim 
weiteren Vorgehen, welche unser Forum, die Kolonial-G^ 
Seilschaft, angehen. Meine Ausführungen haben sich darauf 
zu beschränken, Sie mit den organisatorischen Hilfsmitteln 
bekannt zu machen, welche sich für unsere Kolonien und die 
hervorragendsten fremdländischen bereits f;efunden haben. 

Die anfangs hohen Krankheits- und Sterblichkeitsziffern in 
unseren Schutzgebieten, die kurze Dauer der Dienstfähig- 
keit unserer Beamten und Faktorist^, die zeitweise epi- 
demisch aufgetretenen pemiciösen Fieber in einzelnen Landes- 
teflen, welche Europäer wie Eingeborene in Reicher Weise 
hinrafften, haben nicht yergeblich gesprochen. In Terdienst- 
▼oUster Weise hat die deutsche Regierung den Schutzmaass- 
regeln, der Krankheitsbekämpfung und der Krankenpflege 
ihre ganze Aufmerksamkeit zugewandt. Von einer euro- 
päischen Gesamtbevölkerung von etwas über 3000 Seelen 
entüiUen über 2000 auf das ziemlich gesunde südwestafri- 
kanische Schutzgebiet. Die drei Schutzgebiete Togo, ELame- 
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run und Deutsch-Ostafrika verfügen bei insgesamt etwa 1350 
europäischen Bewohnern über etwa 25 Aerzte, 4 Kranken- 
häuser ^ einen grösseren Stab von Krankenschwestern und 
Pflegern. Auf je 50 Europäer kommt also nahezu ein Arzt, ^ 
auf je 800 Europäer nahezu ein Krankenhans. In denKttsten- 
stationen Deutsch-Ostalrikas sind Krankenzimmer eingerichtet, 
ferner existiert eine Anzahl von Krankenbaracken sowie Poli- 
kliniken für die Eingeborenen. Bie möglichst schnelle Ent- 
fernung von erkrankten und genesenden Beamten aus unge- 
sunden Gegenden ist durch Benutzung der Regierungs- 
dampfer sowohl als Schiffssanatorien wie auch als Beför- 
derungsmittel nach gesund gelegenen Punkten vorgesehen. 
Die Anlage Ton Sanatorien auf Höhenplätzen sowie an ge- 
sund gelegenen Punkten der Küste ist in Angriff genommen 
worden. — Für die wissenschafUiche Forschung sind zwei 
besondere Laboratorien geschaffen worden; eines in Kamerun, 
eines in Tanga, die mit einem vollkommenen Instrumenten- 
vorrat zur Ausftihrnng der verschiedensten tropisch- hygieni- 
schen Arbeiten ausgestattet worden sind, und an welchen 
zwei verdiente Tropenärzte, die Doktoren Plehn, unter teil- 
weiser Entlastung von der ärztlichen Praxis arbeiten. 

In der Kolonial-Ausstellung ist Ihnen allen die Aua- 
stattung der Laboratorien neben Zelt- und Hospital- 
einrichtungen, medizinischen Tropenausrüstungen und Eeise- 
apofheken vorgeführt worden. Der Erlass von Verordnungen 
über Krankheitssperren, Begelung des Imp^esens, Brunnen- 
bauten, Kanalisation und dergleichen mehr sei hier nur er- 
wähnt. — Begeln^sige Sanitäts- und Krankheitsberichte 
gehen aus allen Schutzgebieten ein, daneben verdienstvolle 
wissenschafthche Berichte über einzelne klimatologische und 
pathologische Versuchsreihen und Beobachtungen. Ein un- 
mittelbarer Verkehr zvnschen der Kolonial-Abteilung und 
dem Kaiserlichen Gesundheits-Amt vermittelt die Abgabe von 
wissenschaftUt^en Gutachten des letzteren in Fragen, deren 
Beantwortung ihrer Natur nach von hier aus erfolgen kann. 
So sind vom K. Gesundheits-Amt zahlreiche Untersuchungen 

2* 
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ausgeführt und Auskünfte ttber Heil- und Nutzpflansen, fiber 

BekleiduDgs- und Zeltstoffe, über Wasseruntersuchungen, über 
Schutzpockeiilymphe, über nichtärztliche Impf er, über Sach- 
verständige in Viehseuchen und vieles andere erteilt worden. 

Um in noch hervorragenderer Weise den Anforderungen 
der tropenhygienischen Eorschung sowie litterarischeu Bericht- 
erstattamg gewachsen zu sein, ist durch Vennittehing des 
Auswärtigen Amtes die amtliche Intteratar firemdl&ndischer 
Regierungen und Kolonien vom Gesundheits-Amt beschafft 
und deren fortlaufende Ideferung erstrebt worden. Die. 
litterarischen Erscheinungen und Zeitschriften aller Kolonial- 
länder tiiessen der Büchersammlung desselben regelmässig 
zu, und neuerdings ist angeregt worden, diese umfangreiche 
wissenschaftUche Tageslitteratur in geeigneter Form den 
Aerzten in den Schutzgebieten zugänglich zu machen. 

Seitens der Kolonial-Abteilung sind ärztlich-wissenschaft- 
liche Fachbibliotheken in den Schutzgebieten begründet und 
werden nach Bedarf TerroUständigt Gelegenheit zum Erwerb 
tropenhygienischer und klimatologischer Kenntnisse ist Aerzten 
undLaien durch die Vorlesungen des orientalischen Seminars ge- 
geben. — Der ehrenvolle Ruf, welchem der dem Gesundheits- 
Amt als ausserordentliches Mitglied nahestehende bedeutendste 
moderne Hygieiiiker Geheimrat Dr. Koch nach Südafrika ge- 
folgt ist, beweist das grosse Ansehen, welches die deutsche Hy- 
giene im Auslande geniesst, und es erscheint nicht ausgeschlossen, 
dass ein vorübergehender Aufenthalt dieses Gelehrten in 
Deutsch-Ostafirika uns auch noch neue Anregung zu wissen- 
schaftlicher, technischer oder organisatorischer Arbeit bringt 

In grösserem Umfange sind inzwischen auch die fremd- 
ländischen Regierungen in Organisationen auf demselben 
Gebiete eingetreten. 

Als mustergiltig bezeichnete ich schon vorher den Stadt- 
teil Weltevreden bei Batavia als Gesamtanlage. Die 
Holländer haben dort ein Laboratorium für pathologische 
Anatomie und Bakteriologie errichtet, dem ein Muster- 
hospital Ton 600 Betten zur Seite steht. 
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Dort ist die Centrale wissenschaftlicher tropenhygienischer 
Eorschungen, deren tropenphysiologische UnterBachimgen ich 
erwähnte. Dorthin senden Aerzte nnd andere ans der 
Kolonie ihre Präparate znr Untersuchung, yon dort aus 
werden Sammelforschungen in der Kolonie TeranstaLtet, wie 
jüngst über die Verbreitung der Diphtherie; von dort unter- 
nimmt der Direktor selbst wissenschaftliche Dienstreisen, 
um hygienische Maassnahinen anzuregen. Dort findet auch 
die Ausbildung Ton Aerzten statt. Im Jahre 1894 zählte 
man 75 Eleven. 

Ein deutscher Arzt arbeitete dort bis Tor Kurzem über 
Malaria. (Dr. Kronecker ans Berlin.) 

In Weltevreden befindet dch auch die Lymphgewinnungs- 
Anstali Mit dieser ist im Torigen Jahre eine ibistalt nach 
dem Muster des Institut Pasteur yerbunden worden, d. h. 
ursprünglich eine Einrichtung zur wissenschaftlichen Be- 
handlung Himdswutkranker. 

AiK h die Franzosen haben in Saigon in Cochinchina 
ein derartiges Institut, im Zusammenhang mit der Gewinnungs- 
anstalt für Scliutzpockenlymphe. In Paris selbst leitet ein 
Görnitz von Fachgelehrten das Manuel d'HygiSne Ooloniale 
und wirkt auch anderweitig anregend und fördernd auf die 
Entwickelung der Tropenhygiene, beispielsweise durch Stellung 
Ton Fteisaufgaben. 

In Britisch-Indien sind den ProTinzialbehörden ebenso 
wie den bedeutenderen KoramunalbehÖrden Boards of health 
beigeordnet, die sicli aus Sachverständigen-Kollegien zu- 
sammensetzen und teilweise mit wissenschaftlichen Versuchs- 
stationen versehen sind. — Eine wissenschaftliche Versuchs- 
station für hygienische Untersuchungen, verbunden mit 
einem Lehrinstitut für Aerzte, befindet sich in Agra. 
Die Anstalt ist der Leitung des Dr. Hankin unterstellt; 
▼on dort aus unternahm Dr. Haffkine seine ausgedehnten 
Impfungen gegen die Cholera, über deren Wert zwar noch 
nicht endgiltig geurteilt werden kann, welche aber an- 
scheinend günstige Erfolge haben. 
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Eine zweite Versuchsstation wird gegenwärtig ins Leben 
gerufen, deren Fonds wieder wie so vielfach der enghschen 
liberalen Privatwohlthätigkeit zu danken sind. Auch ein 
indischer Maharadscha zeichnete 5000 Bp. 

Ursprünglich als Institut Pastenr gedacht, mit dem 
Zwecke, Handgwutaatitozin herzufitelleii, ist durch das 
Oomitö dftsselbe nun in seinem erweiterten wisaenschaft- 
lichen und praktischen Bahmen festgelegt worden. Ein . 
dreifaches Arbeitsfeld ist geplant: 

I. Die praktische Anwendung der bakteriologischen 
Methoden zur Verhütung und Heilung von Krankheiten (also 
Hundswutimpfung, Bereitung und Aufljewahrung von Cholera- 
vaccine zur Verteilung), wenn nötig, Ausführung von Anti- 
Choleraimpfungen, 

Bereitung von Diphtherie-Antitozin, 
„ „ MilzbrandTacdne, 
„ „ Tuberoulin (für diagnostische 
Zwecke), 

„ n Mallein (1^ diagnostische 
Zwecke), 

Impfung gegen Tetanus. 

II. Die Erforschung der tropischen Krankheiten, welche 
in Indien speziell vorherrschen, nämlich: 

a) Untersuchungen zur Verallgemeinerung schon ge- 
übter Methoden und zur Jj'eststeüung des Wertes 
Torgeschlagener, nämlich: 

1. Impfung gegen Enteric fcYer, 

2. Anwendung yon AntiYenenin bei Schlangenbiss, 
8. Heilung von Cholera. 

b) Die Erforschung der folgenden Krankheiten: 

Malaria, 

Kala-azar, 

Dysenterie, 

Leber-Abscess, 

Beri-Beri 

etc. etc. 
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c) DieGähningsprozesse, einschliesslichlndigo, Opium, 
Thee. Jute, Mining, Industries. 

Gerade der Gedanke, diese Anstalt eine praktische 
Bedeutung für die Landesiiidustrie gewinnen zu lassen, muss 
schon aus Rücksicht für die Finanzierung besonders glück- 
lich erscheinen. 

Die in. Auligabe dieser Anstalt bildet: 

Die Schaffung einer Centrale, welche Aerzten, die schon 
mit bakteriologischer Technik yertraüt sind, die Möglichkeit 
unabhängiger Wahrnehmung ihrer Studien bietet, und welche 
ermöglicht, hervorragende Kenntnisse der bakteriologischen 
Technik daselbst zu enveitern, die bei Krankheiten in Betracht 
kommt, unter der Leitung und Aufsicht der Instituts- 
beamten. 

Meine Herren ! Dieser letzte Zweck des Institut Pasteur 
in Britisch-Indien ist Ton ganz besonderer Wichtigkeit. 
Gerade die Ausbildung der in Tropengegenden thätigen 
Aerzte, welche aus der europäischen Heimat ausreichende 
Kenntnisse für ihren neuen Wirkungskj-eis häufig nicht mit- 
gebracht haben, bedarf einer grtlndlichen Beform. Wie dn 
britisch-indischer Arzt mir vor kurzem mitteilte, wird dort 
ernstlich die regelmässige Entsendung von indischen Aerzten 
nach Italien erwogen, damit diese unter den hervorragenden 
italienisqhen Lehrern und Kennern der Malaria in Catania 
und Rom je nach der Jahreszeit Studien machen. In London 
selbst wird von einem der ersten Fachgelehrten, Patrick 
Manson, seit kurzem eine Semestenrorlesung Uber die Krank- 
heiten der Tropenklimate am Oharing Oross-Hospital gehalten 
unter Benutzung von auserlesenem Krankenbestande aus den 
ost- und westindischen Docks. 

Erwähnen wir noch das Institut colonial international 
zu Brüssel als gelegentlichen Gönner unserer Wissenschaft, 
das Institut colonial de Marseille als wissenschaftliches 
Laboratorium, und das kolonial-ärztliche Museum zu Amster- 
dam, daneben eine Anzahl neuer Zeitschriften, so wären 
wir mit den existierenden direkten wissenschaftlichen Hilfe- 
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quellen der Tropen-Hygiene am Ende. Von Krankenhäusern, 
Asylen, Höhen- und Scliiftssauatorien, klimatischen Kurorten 
soll hier nicht weiter die Rede sein. 

Meine Herren! Der Huf, welcher unseren afidkauischen 
Schutzgebieten voraufgeht, dass die Krankheit»» und Sterbe- 
ziffern daselbst hoch sind, ist noch nicht wesentlich er- 
schüttert worden. Die Zahlen sind zwar kleine um einen 
statistischen Wert zu haben. Auch sind sie im Verhältnis 
keineswegs höher als in den Nachbargebieten unter der Ver- 
waltung anderer Regierungen; dennoch rücken sie Deutschland 
für einen Teil seiner Kolonirilbesitzungen mit an die Spitze 
der kolonisierenden Mächte, soweit es sich um die ernste 
Pflicht handelt, jedwede hygienischen Verbesserungen anzu- 
streben. Natürlich niuss anerkannt werden, dass es auch an 
gesund gelegenen Gebieten in unseren Kolonien nicht fehlt. 

Der oft ausgesprochene Wunsch des GK>uvemeurs von 
Wi ff mann, es möchten mehr Kapitalien daselbst angelegt 
werden, wird nur dadurch einer Erfüllung näher gerückt 
werden, dass eine grössere Sicherung der Wohlfahrt für 
Kolonisten und Vertreter des Handels daselbst geschaffen 
wird. Bei unsicheren Unternehmun^ren beansprucht man 
hohe Zinsen. Bei grösserer Sicherheit und Wohlfahrt ver- 
mindern sich die Ansprüche an den Ertrag angelegter Kapitalien. 

Die Privat- und Begierungsbeamten ertragen eine ver- 
hältnismässig nur kurze aktive Dienstzeit; durch den fort- 
währenden Wechsel derselben werden hohe Kosten an Beise^ 
geldem, Pensionen und durch Krankenkuren verursacht. 
Die Ausbildung einer planmässigen Koloniallaufbahn wird 
durch die kurzen Dienstzeiten vollkommen in Frage gestellt. 

Die wirtsch aftlich e Erschliessung unserer Schutz- 
gebiete auf breiterer Grundlage, sei es durch Beschickung 
derselben mit fremden, nichteuropäischen Arbeitern oder 
Kolonisten, sei es durch allmähliche Heranziehung von Lands- 
leuten, bleibt in jedem Falle abhängig von einer klaren 
Einsicht in die Lebensbedingungen der einzelnen Bassen 
und der Verbesserung derselben. 
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Weiiu aus den Kreisen der Kolonial-Gesellschaft heraus 
sich Stimmen erhoben haben, sich zusammen zuthun, um der 
weiteren Entwickelang der Tropenhygiene ihr besonderes 
Interesse und thatkräftige, auch finanzielle Unterstützung zu- 
zuwenden, so ist das mit lebhafter Freude zu begrfissen. 

Ich habe geglaubt, Ihnen meinerseits in möglichst 
objektiver Weise Art der Arbeit und Aufgaben der Tropen- 
hygiene schildern zu aollen, um Sie mit bereits bestehenden 
Grundlagen bekannt zu machen, auf denen weiterzubauen wäre. 

In welcher Weise Sie sich an bereits Geschaffenes an- 
lehnen werden, ob Sie Beispielen aus anderen Ländern nach- 
eifern wollen oder neue Wege beschreiten, das sind Fragen 
der Organisation und der yerfUgbaren Mittel. 

Ob die schwierige kombinierte Methode der physio- 
logischen, der Parasiten-, insbesondere Malariaforschung, ob 
femer die bakteriologisch- chemischen Untersuchungen über 
Immunisierung sich auf zeithch begrenzten Expeditionen aus- 
fuhren lassen, erscheint fraglich. Die Ergebnish-sigkeit der 
Expedition zur Erforschung des Beri-Beri von Peckelharing 
nach Niederländisch-Tndion, sowie des Gelbfiebers von Stern- 
berg nach BrasiUen emphehlt für die Malaria-Erforschung 
solche Unternehmungen nicht gerade; um so weniger, als 
bereits viele Forscher seit Jahren vergebhch mit der Malaria- 
frage ringen. Andererseits kennen ' Sie alle die epoche- 
machenden Ergebnisse der KocVschen Oholeraexpedition. 
Möglicherweise wären dauernde technisch-wissenschafüiche 
Einrichtungen in Kombination mit dem Bestehenden in Er- 
wägung zu ziehen. Solche dauernden Einrichtungen könnten 
allerdings nur in Anlehnung an dio am besten eingerichteten 
Krankenanstalten Nutzen bringen. Die Verlegung der- 
selben in schwierige kulturelle Verhilltnisse, feruab einer 
grossen Stadt, würde vollkommen verfehlt sein. 

Bei späterer Ausgestaltung liesse sich vielleicht eine 
Verwendung zu behördlichen Zwecken gut erreichen, wenn 
die geeignete Beiordnung zur Verwaltungsbehörde gewünscht 
würde. 
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In weiteren Gebieten einer Kolonie wäre nur an- 
gewandte Hygiene, nicht aber wissenschaftliche Spezial- 
forschung zu entfalten, so dass mehrfache Beschaffungen 
▼on Instrumeutenbeständen, B&umUchkeiten und besonders 
wiBsenBchaftlich qualifinertem Personal nicht erforderlich 
waren. 

Ich habe mir ausdracUich yersagen rnttssen, in dieser 
oder jener Eichtung suggestiv zn wirken oder Ihnen irgend 
welche Vorschläge zu machen. Dieser Umstand erschwerte 
es nicht wenig, gerade das Wichtigste und für Sie Wissens- 
werteste richtig auszuwählen. 

Die Angabe eines Universalheilmittels gegen die Tropen- 
krankheiten wird hoffentlich Niemand von Ihnen erwartet 
haben. 

Ich hoffe, dass Sie auf. Ghmnd meiner Ausführungen die 
Bedeutung des Gtegenstandes und vor allem die Wichtigkeit 
einer sachlichen Auffassung anerkennen, und danke Ihnen 
fttr Ihre wohlwollende Aufmerksamkeit! Möge durch Be- 
teiligung an einer anregenden Discussion seitens berufenerer 
Fachmänner, als ich es bin, manche Lücke meines Vortrages 
ausgefüllt werden. 



Discussion. 

Se. Excellenz Staatssekretär Dr. Herzog: Ich gehöre 
nicht zu den berufenen Fachmännern, welche Herr Dr. Schön 

am Schlüsse seiner vortrefflichen Rede eingeladen hat, sich 
an der zu erwartenden Discussion zu beteiligen. Ich habe 
nur tur mich , dass icli durch eine etwa zwölfjälirige Beob- 
achtung der GesundheitsverhältniBse in einem der deutschen 
Schutzgebiete, in Neu- Guinea, soweit sie aus mündlichen 
und schriftlichen Berichten von Beamten und Aerzten der 
Neu-Ghiinea-Oompagnie und einem eigenen, allerdings kurven 
Aufenthalt in den Tropen, sich gewinnen liess, einige Kenntnis 
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von der Sache habe, und ich möchte auf Grruud dieses 
Titels den Heim Präsidenten bitten, mit einigen Bemerkungen 
in die Erörterung eintreten zu dürfen. 

Der Herr Bedner hat dch in drei Beziehungen eine Be- 
schränktmg auferlegt, welche ich kurz hesprechen möchte. 
Dabei liegt es mir fem, ihm einen Yorwuxf daraus zu machen. 
Ich sage vielmehr Ton romherein, dass das Wort: „in der 
Beschränkung zeigt sich der Meister** auf ihn vollkommen 
zutrifft. Ich möchte sie aber hervorheben, weil sich einige 
Vorschläge für die weitere Beliandlung der Sache im allge- 
meinen, wie für den heutigen Abend daran knüpfen, die ich 
Ihrer Aufmerksamkeit empfehlen möchte. 

Die erste dieser Beschränkungen ist, dass Herr Dr. Schön 
von den deutschen Kolonien nur die afrikanischen im Auge 
gehabt, die deutschen Schutzgebiete in der Südsee aber ausser 
Betracht gelassen hat, sodann dass er die Frage der Akkli- 
matisation in den Tropen auf die Ihirop&er beschränkt, und 
die gesundheitliche Lage der Eingeborenen wie der in andere 
Gebiete verpflanzten fiirbigen Arbeiter nur beiläufig berührt 
hat. Das erstere erklärt sich w^ohl daraus, dass das Schutz- 
gebiet der Neu-Gruinea-Compagnie nicht unter der unmittel- 
baren Verwaltung des Iteichs steht und dass daher die 
hygienischen Einrichtungen dortselbst der unmittelbaren 
Einwirkung der Beichsbehörden entzogen sind. Immerhin 
▼erdient es eine besondere Aufmerksamkeit, sowohl wegen der 
Besonderheit der natürlichen Verhältnisse des Bodens und 
des Klimas, als wegen der Rasseneigentümlichkeit der Ein* 
geborenen. Wenn es auch die äquatoriale Lage mit Kamerun 
und Togo sowie dem grösseren Teil von DentRch-Ostafrika 
gemein hat, so bietet es docli gewisse Unterschiede in den 
AVind- und Feuchtigkeitsverhältnissen, sowie in der Flora und 
Fauna des Landes, welche auf die Gesundheit der Menschen 
Einfluss haben und deshalb einer speziellen Untersuchung 
ebenso wert wie bedttrfdg sind. Andererseits zeigt sich bei 
den einheimischen Sl&mmen eine Beihe Ton Abweichungen 
in der physischen Beschaffenheit, welche — vielleicht mit 
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dem Mangel an Fleisclmahrung zusammenhängend — io einer 
Terhältnismässigen Kurzlebigkeit sich änssort, aber auch für 
die psychische Verfassung^ für die Lust und Verwendbarkeit 
zu regelmässiger Arbeit, für die Freude an Spiel und Kurz- 
weil bestimmend sein mögen. Dazu kommt der weitere, auch 
Yon dem Herrn Bedner als bedeutsam hervorgehobene Um- 
stand der kulturellen Entwickelung. Neu-Guinea, insonder- 
heit Kaiser Wilhclmslund , ist bis zu der deutschen Besitz- 
ergreifung vor uuiunehr zwölf Jahren von Weissen nicht 
anders als flüchtig beiührt worden. Es war bis dahin fast 
völlig unbekannt und seine Bevölkerung dem, was wir Zivili- 
sation nennen, durchaus fremd. Das macht sie für den 
Ethnographen und Anthropologen zwar in besonderem Grrade 
interessant. Es bildet aber für die Kolonisation und die 
Niederlassung Ton Europäern eine Reihe von Schwierigkeiten, 
die sich auch in hygienischer Beziehung geltend machen und 
zu deren Bekämpfung es besonderer Mittel bedarf. 

Die Hygiene der Eiugeboroncn selbst wie der von ander- 
wärts eingeführten Arbeiter farbiger Kassen ist da von emi- 
nenter Bedeutung, wo die Kultivatioii des Landes nur durch 
Anlegung von !Nutzpflanzungen im grossen Stil möglich ist, 
die wiederum nur mit Hilfe von eingeborenen oder impor- 
tierten farbigen Arbeitern ins Werk gesetzt werden kann. 
Dies ist in Neu-G-uinea der Fall, wo solche Pflanzungen in 
sehr erheblichem Umfang begründet sind und seit mehreren 
Jahren betrieben werden. Die dort gemachten Erfahrungen 
bestätigen nicht unbedingt, dass die Verschiedenheit der Ras- 
sen eine Immunisierung gegen die vorherrschenden Infektions- 
krankheiten nicht bedinge. In Kaiser Wilhelmsland gingen 
die bisherigen AV^ahrnebumngen dahin, dass am A^derstands- 
fahigsten die Melanesen, d. h. die Eingeborenen des Landes, 
seien, aber auch diese in verschiedenen Abstufungen nach 
der Herkunft, und dass ihnen am nächsten die Javanen kom- 
men. Der Malaria unterliegen am meisten die Chinesen, 
dem Beri-Beri Javanen, der Dysenterie die Melanesen. Eu- 
ropäer sind gegen Malaria weniger widerstandsfähig als 
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Javanen, scheinen aber gegen Beri-Reri fast immun zu sein. 
Diese Hindeutungen dürften enveisen, dass die vergleichende 
Tropenphysiologie und Tropenpathologie hier ein Feld finden, 
dessen Bearbeitung ebenso frachtbar für die WisBenschaft» 
wie wertvoll für die Nutzbarmacliiing des Landes ist 

Die zweite Beschränkang, welche Herr Dr. Schon sich 
auferlegt hat, besteht darin, dass er die Ton ihm als „all- 
gemeine" Hygiene bezeichnete wissenschaftliche Ermittelung 
der Krankheitserreger der speziellen oder angewandten Hy- 
giene vorangestellt und die der letzteren angehörigen Gebiete 
nur dem Umrisse nach skizziert hat. Ich erkenne die über- 
wiegende Bedeutung der ersteren unbedingt an; sie gibt der 
letzteren in den wichtigsten Beziehungen Ginindlage und Rich- 
tung und kann insbesondere wegen ihrer Allgemeingiltigkeit 
der Kolonialgesellschaft als ein Gegenstand der Förderung 
und Pflege empfohlen werden. Für den Laien und Kolonial- 
politiker aber ist die angewandte Hygiene verst&ndlicher und 
Yon mehr unmittelbarem Literesse und zwar sowohl die öffent- 
liche, in deren Gebiet die Wahl der Siedlnn^plätze , die 
Assanierung des Bodens, die Versorgung mit Trinkwasser, 
die Leichenbestattung, Krankensperre u. s. w. gehören, wie 
die private, für welche Herr Dr. Schön Wohnung, Nahrung, 
Kleidung und Arbeit in Anspruch nimmt. Ich möchte bei- 
läufig den Kreis der letzteren noch durch die höchst per- 
sdnlidbe Hygiene des Charakters erweitem, welche aus einer 
Verbindung der Ginsicht mit der Disziplin des Willens her^ 
Torgeht. Ich meine damit die TJebnng, sich ?on liebgewordenen 
Gewohnheiten zu trennen, weil sie uoter den veränderten Um- 
ständen und Lebensbedingungen gesundheitsschädlich wirken. 
"Wer an der Verwaltung eines kolonialen Unternehmens teil- 
genommen hat, wird gleich mir die Erfahrung gemacht haben, 
dass eine grosse Zahl junger Leute in den Kolonien nicht 
aushält oder zu Grunde geht, weil sie in dem Genuss des 
Bieres oder anderer Alkoholika sich nicht zu beschränken 
yermögen, anderer Exzesse zu geschweigen, und weil sie, 
abgesehen davon, dem zweifellos erschlaffenden Einflnss der 
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Hitze nur ein geringes Maass von Willensstärke entgegensetzen. 
Das von dem Grafen v. (TÖtzeu gegebene Beispiel von Ueber- 
windung, dessen der Herr Redner schon gedachte und das 
ihn allein eines Denkmals wert macht, zeigt, was mit solcher 
sittlichen Tapferkeit zu erreichen ist. Doch dies, yyie gesagt, 
nur beiläufig. Ich möchte an diese, wie ich wiederhole, voll- 
kommen begründete Zurückstellung der sog. speziellen Hy- 
giene in dem heutigen Vortrag nur die Bitte oder den Vor- 
schlag knüpfen, dass das, was heute nicht möglich war, später 
nachgeholt werde, vielleicht durch Einrichtung eines Cyklus 
von Vorträgen, in denen in methodischer Folge die einzelnen 
Zweige dieser augewendeten Hygiene zur Darstellung gelangen, 
um dann aus dem reichen Schatz von Erfahrungen, die sich 
in dem Auditorium vereinigt finden, eingehend und lehrreich 
besprochen zu werden. Die Vortrügskommission des Vor- 
standes schenkt vielleicht diesem Gedanken eine n&here Er- 
wägung, wenn der Herr Vorsitzende ihn dazu geeignet hält 
Die dritte Beschrankung, welche ich in dem Vortrage 
gefunden habe, liegt darin, dass Herr Dr. Schön sich ent- 
halten hat, für den Teil der hygienischen Arbeit, welchem 
seine Darlegungen hauptsächlich ifcwidmet waren, seinerseits 
die Wege vorzuzeichnen, d. h. für deren Ausführung in hoffent- 
lich naher Zukunft seinerseits positive Vorschläge zu machen. 
Ich verstehe wohl die Gründe, welche er dafür aus seiner 
amtlichen Stellung entnehmen mag; es hindert mich das aber 
nicht, die Lücke selbst zu bedauern. Hofientlich wird dem 
Appell an die Fachgenossen entsprochen, und wir hören 
heute noch derartige Vorschläge im Laufe der Discussion. 
Meinerseits möchte ich nur noch der Freude darüber Aus- 
druck geben, dass derartiges im Gange ist, insbesondere auch 
darüber, dass das Reichsgesuiuiheitsamt es übernommen hat, 
für die Pflege der Hygiene in den deutschen Kolonien einen 
geistigen Zentralpunkt zu bilden, der sammelnd, anregend, 
vergleicliend und urteilend dieser PÜege eine feste wissen- 
schaftliche Grundlage und eine sichere Direktive zu geben 
geeignet ist. Die Vereinigung des litteraiischen Stoffes und 
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dessen Mitteilung an die in den Kolonien thätif^en Aerzte 
sind ein vortrefflicher Anfang dazu. Es wäre vielleicht nicht 
übel geraten, wenn dieses Vorhaben in einer besonderen Zeit- 
Schrift sich bethätigte, in welcher die Berichte aus allen 
deatschen Kolonien susammengetragen und im Vergleich 
mit fremden Erfahrungen regelmässig besprochen würden. 

G^eimrat Professor Dr. Yirchow ergriff hierauf das 
Wort: Genau genommen geh5re er zwar nicht hier- 
her, da er von den Kolonien eine günstige Entwickelung 
nicht erwarte und im Grunde kein Freund kolonialer Be- 
strebungen sei. Aber wenn schon einmal die Fraj^e der 
Auswanderung nach den Kolonien emstlich in Angriff ge- 
nommen wird und von ihm ein Gutachten verlangt würde, sei 
er gern bereiti dasselbe zu geben. 

Dass Auswanderungen eine Entartung der Basse im Ge- 
folge haben, sucht Professor Yirchow durch Hinweis auf die 
Auswanderungen der alten G^rmanenstamme, namentlich der 
Langobarden und Goten, zu zeigen, die da, wo sie sich 
niederliessen , sehr bald als Rasse ausgestorben sind. Mit 
blossen männlichen Armeen, wie wir sie in unseren Kolonien 
haben , lasse sich die Frage der Akklimatisation 
nicht beantworten. Man müsse das „Amazonenheer" der 
Frauen, die doch zum Fortbestehen der Kasse nötig seieu, 
in erster Linie mit in Betracht ziehen, und gerade die Frauen 
litten am meisten durch die üblen Einwirkungen des Tropen- 
klimas auf die Foripflanzungsfahigkeit. Die Akklimatisation 
der Familien sei ungleich zweifelhafter, als die Akklimati- 
sation einzelner Personen, welche in der bisherigen Erörte- 
rung zu sehr im Vordergrunde gestanden habe. 

Zur Bekämpfung der Malariage fahr sei es nötig, nach 
den Krankheitsen-egern nicht nur innerhalb des menschlichen 
Körpers, sondern, da die Krankheit keine contagiöse sei, 
ausserhalb desselben, vornehmlich auch im Trinkwasser, 
Forschungen anzustellen. Herr Professor Virchow verbreitet 
sich über das Wesen der krankheitserregenden Plasmodien. 
Die Aufsuchung von gesundem Trinkwasser sei eine schwierige 
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und zugleicli unsichere Aushilfe; sei es doch vorge- 
kommen, dass die Einführung neuen Trinkwassers, wenn 
es auch die eine Krauklieit, z. B. Typhus, zum Schwinden 
brachte y eine andere Krankheit, z. B. Kropf, in vermehrter 
Häufigkeit hervortreten liess. Immerhin sei gerade in der 
Verbesserung des Trinkwassers ein vorzügliches Mittel f&r 
die Assamerimg tropischer Gegenden zu erkemieii. 

Seine Hoheit der Herzog Johann Albrecht zu 
Mecklenburg sprach zunächst Herrn Qeheimrat Yirchow den 
wärmsten Dank der Deutschen Kolonialgesellschaft för seine der- 
selben von jeher in so reichem Maasse betliätigtc wissenschaft- 
liche Unterstützung aus und wandte sich dann, unter Betonung, 
dass er nur als Laie spräche, aber im Vertrauen auf die 
persönlich freundschaftlichen Beziehungen, die ihn mii Herrn 
ÖeheimratVi r oh 0 w verknüpften,gegen einige Ausführungen des- 
selben. Es erschien ihm nicht ganz zutreffend, dass alle deutschen 
Stämme, welche die Heimat in früheren Jahrhunderten ver- 
lassen hätten, völlig untergegangen seien. Nicht bloss brauche 
er auf die Lombardei hinzuweisen, deren Bevölkerung doch 
noch stark germanisches Gepräge zeige, sondern er wolle 
Herrn Geheinirat \'ircho"w an einen gemeinsamen Besuch des 
Waisenhauses in Belem bei Lissabon in Portugal erinnern, 
wo ihnen durch eine ganze Reihe blauäugiger, hlondliaariger 
Jungen der lebende Beweis geliefert sei, dass sich noch 
bis heute Reste jener in den Nordwesten der Halbinsel ge- 
drängten Trümmer des G-otenvolkes erhalten hätten. Aller- 
dings seien die Millionen der seit eineinhalb Jahrtausenden 
ausgewanderten Germanen dem Deutschtum verloren gegangen 
und hätten durch Aufgehen in fremden Nationen diesen die 
Kraft zu neuer Blüte gebracht, wie man dies in fast allen 
Völkern Europas und neuerdings in Nordamerika, teilweise 
recht zu unserm Schaden, beobachten könne, doch hoffe er, 
dass dies nun anders werden w^rde, da man nun endlich anfange, 
die Auswanderung vom national- deutschen Standpunkte zu 
betrachten. Wir sehen, wie sich drüben in Südamerika die 
Deutschen schon zu hunderttausenden zusammen halten und 
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ihr Deutschtum treu bewahren, eine Erscheinung, die schon 
heute ein bedeutsames Gegengewicht gegen das bedrohlich über- 
hand nehmende Engländertum bilden würde, wenn sie nicht bis in 
neueste Zeit yon hier aus mit Gewalt niedeigehaiten wäre. Docli 
jetzt, wo dieses Hindernis ge&Ilen sei und man in derHeimat den 
Wert des Auswanderers erkannt habe, 1io£Ee er, dass sich 
sowohl dort wie in Süd-Afrika in wenigen Jahrzehnten ein 
starkes Deutschtum entwickeln würde auf der sicheren Grund- 
lage einer arbeitsamen Landbevölkerung. Was schliessHch 
die Amazonenheere anbelange, von denen Herr Geheimrat 
Virchow gesprochen, so erliofie er viel von denselben, aber 
nicht in wilder Schlacht mit Schwert undSpeer, sondern draussen 
als treue Gefährtin des Mannes, die dem hart Arbeitenden 
das Heim gründet und so die neu eroberten Gebiete erst 
wirklich befestigt, ihnen Frieden und edle Sitten bringend, 
daheim aber als wirksamste Hilfe fSr unsere Bestrebungen, 
wenn die deutsche Frauenwelt erkennt, dass unsere Kolonien 
gute Erzeugnisse bringen und unsere Söhne in denselben ein 
gesichertes, gedeihliches Fortkommen finden. 

Zum Schlüsse bat der Herr Präsident Herrn Geheimrat 
Virchow, der Deutschen KolonialgeBellschafb auch ferner 
sein Wohlwollen zu erhalten. 

Dr. Däubler: Der Vortrag soll der Belehrong dienen, 
er enthält keine Vorschläge. Das Ton der Tropenhygiene 
entworfene Bild, auch teüweise die Fragestellung weichen 
Ton dem ab, was ich durch eigene Anschauungen und For- 
schungen in den Tropen gewann. 

Drei Faktoren treten uns in Bezug auf Entstehung und 
Verschiedenartigkeit der von der Hygiene zu mildernden 
Tropenschädlichkeiten im Gegensatz zu den bei uns liervor- 
tretenden Schädlichkeiten entgegen: Boden ^ Klima, Rasse. 
Nach meinen Studien und Erfahrungen birgt aber weder der 
tropische Boden, noch das Klima, jedes für sich allein, die 
Gefahr für Leben und Gesundheit der Menschen, besonders 
der Weissen, in sich. Dass das Elima in den Tropen an 
sich nicht schädlich ist, beweisen die Untersuchungen van 
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Leents, Chefarztes der niederländisch-indischen Marine, wo- 
nach die jahrelang an Bord von Kreuzern gebannten euro- 
päischen Maunschafteix gesund blieben und höchstens geringe 
Erschlaffung zeigten. Durch eine Reihe anderer Forschar, 
sowie meine eigenen, mehifiach publizierten Beobachtungen 
wurden van Leents Besultate nur bestttigt. 

Der tropische Boden, AlluTial- und Verwitterungsboden 
an sich, ist es auch nicht, welcher die Schädlichkeiten her- 
Torbringt ; ausserhalb der Tropen und bei uns haben wir den- 
selben Boden, ohne dass er die Schädlichkeiten enthält, welche 
wir ihm in den Tropen vindizieren, wo lebhaftere chemische 
Zersetzungsprozesse in ihm stattfinden und wo nach Hilde- 
gards Untersuchungen er sich auch physikalisch Yerändert 
Alluvialboden kann man in den Tropen auf grössere Strecken 
nicht dauernd entsumpfen, wohl aber bei uns, selbst in subr 
tropischen Glegenden gelingt es. Das den tropischen Malaria- 
formen gegenüber gelinde Wechselfieber unserer Alluvial- 
oder fc^umpflfinder verschwindet durch Ihitsumpfung, Drainage 
und Kultivierung des Bodens, wie Holland zeigt, wo es früher 
grassierte. In den Tropenalluviuni- und Sumpfgegenden ver- 
schwindet die bösartigste Malaria trotz alledem aber nicht. 

Erst das Zusammenkommen beider Faktoren, des Tropeu- 
klimas und des Bodens, bedingt demnach die Gefahr und 
die Entstehung eigenartiger Tropenschädlichkeiten. Das Fehlen 
des einen, des Bodens, ist imstande, sie zu vermeiden und 
herabzumindem« Das Hochgebirge der Tropen mildert be- 
deutend die Intensität beider Faktoren, weil dort der Boden 
steril«:, das Klima kUhler und trockener wird ; schon in den 
Vorbergen ist diese Milderung zu bemerken, welches sich 
schon in dem besseren Gesundheitszustande der Europäer 
und der leichteren Heilung von Krankheiten derselben aus- 
spricht. Auf diesen Thatsachen fussend und auf Grund lange 
Zeit fortgesetzter Beobachtungen und JälKperimente habe ich 
den Satz aufgestellt, im Tropenalluvium überhaupt keine 
festen Krankenhäuser, möglichst auch keine Wohnorte fSr 
Europäer tu erbauen, viehnehr nur provisorische, und ^e 
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festen Sanatorien nach dem Gebirge, an gut drainierte Ab- 
hänge, oder wenigstens an die Vorberge zu verlegen. Die 
Engländer haben auch mit ihren hill sauatories gute Erfolge, 
geradezu glänzende Erfolge weisen Engländer und Hol- 
länder auf, seitdem sie planmässig in neuester Zeit begannen, 
solchem System su folgen. Das Verstibidnis der Wechsel- 
wirkung Yon Elima und Boden und das Yerhiltnis der Ter- 
schiedenen Bassen gegen die daraus entspringenden Tropen- 
schädlichkeiten, bilden die Grundlage für die rationelle tropen- 
hygienische Wissenschaft. Das Studium der Rassenpathologie 
zeigt gerade dem Arzte in den Tropen Unterschiede, welche 
der Vortrag nicht berührte. 

Wenn wir unsere Tropenhygiene verbessern oder ein- 
richten wollen I so können wir das allerdings nicht in Ost. 
afrika oder unseren Kolonien lernen, dazu geht man. nicht 
dorthin. Wie man es machen soll, lehren Engländer und 
HoU&nder, selbst die Franzosen können uns belehren, nicht 
aber Portugiesen und Spanier. 

Die erwähnten Einrichtungen der Engländer und Hol- 
länder sind mir wohlbekannt, in dem Musterspital zu 
Weltevredon, im Laboratorium und medizinischer Schule habe 
ich lange genug gearbeitet und die ersten experimentellen 
Jj'orschungsaibeiten angestellt. Die Eleven sind jedoch Ein- 
geborene, welche nicht zu Kolonialärzten, sondern zu unter- 
geordneten Aerzten ausgebildet werden; hingegen wurden wir 
im Begiernngsdienst befindlichen Aerzte in den Hospitälern 
durch ältere Aerzte geleitet; im ersten J ahre erhielten wir 
nur Eingeborene zur Behandlung, um derenAbweichungen 
kennen zu lernen, dann war Gelegenheit zu weiterer plan- 
mässiger Ausbildung, hauptsächlich in Weltevreden, gegeben, 
auch zum Exciiiu'ii als Kolonialmilitärarzt nach 5 — 6jähriger 
Dienstzeit, nachdem das erste Examen zu Anfang absolviert war. 

Nicht die chemische Wärmeregulierung und Nichtver- 
minderung des Stoffumsatzes in den Tropen bildet ein der 
weissen Rasse innewohnendes Akkliinatisationshindemis, son- 
dern die ungünstige physikalische Wärmeregulierung. Der 
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Schwarze wird seine produzierte Wärme leicht los, der Weisse 
nicht, er leidet darunter und ermattet. 

Nicht die erwähnte hochgradige Schweiss Verdunstung an sich 
mit etwaiger Koteindickung und, wie hinzugefügt werden mius, 
dieEindickiing des Urins mitBlasensteinbüdiing und die Haut- 
ausBchläge sind es, welche bei erschwerter Wämeabgabe den 
Weissen schw&cbeni sondern diegesteigerteArbeitinnerer Organe, 
besonders die des Herzens und der Leber. Alle Pulse 
klopfen, wenn der Europäer in den Tropen sich körperlich 
anstrengt! Das Blut sammelt sich in der Bauchhöhle an, 
die Leber ist ebenfalls stärker blutlialtig, verliert in den 
Tropen ihre Schutzkraft gegen Toxine in nicht unbe- 
trächtlichem Maasse, und so wird der Weisse leichter eine Beute 
der tropischen Infektionskrankheiten, wie auch der klimatischen 
Krankheiten, welche der Eingeborene leicht Überwindet. 

Bie Hygiene und Krankenbehandlung des Tropenaiztes 
kann, wie uns Engländer und Holländer zeigen, dieses ungünstige 
Verhalten der Europäer den Tropenschädlichkeiten gegenüber 
Terbessern, so dass sie sich längere Zeit, bis zu 20 Jahren, 
mit geringen Unterbret'huiigen tropendienstfähig erhalten. 

Die Statistik können und wollen wir nicht entbehren, 
darin stimme ich Herrn Geheimrat Virchow voll zu, die Auf- 
stellung derselben setzt aber Tropenkenntnisse voraus und hat 
die Subtropen auszuschliessen. 

Dass in Bombay und Batavia anscheinend nicht mehr 
Europäer sterben als in europäischen Grossstädten, liegt 
daran, dass ein grosser Teil von Zivilkranken repatriiert und 
in Europa stirbt Aus gleichem Grunde können wir mindestens 
2 pCt. zur Mortalität des indischen Militärs addieren. Immerhin 
sind die Erfolge der modernen Tropenhygiene in Indien ganz 
bedeutende, sie haben nicht nur den separaten Kolonial- 
beamtenstand geschaffen, sondern auch dem Gross- 
kapital eine Garantie für den Bestand eines erfah* 
renen Betriebspersonals gegeben. 

Die Akklimatisation det weissen Basse in den Tropen 
gelingt nicht, es handelt sich bei angeblicher AJddimatisation 
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immer um Blutmischuugen und Zufuhr frischen Blutes aus 
Europa. 

Nicht ein Dualismus zwischen allgemeiner und Tropen- 
hygiene, aber eine auf Tropenkenntnissen beruhende, plan- 
▼oUe Anwendung der allgemeinen Hygiene auf die Tropen- 
scb&dliobkeiten ist meine Lehre. Wir haben die allgemeine 
Hygiene darauf znzupassen. Eine Identifizierung tob 
allgemeiner Hygiene mit Tropenhygiene, Ton Tropen- 
physiologie und -Pathologie mit der aussertropis cheu 
oder europäischen ist ganz von der Hand zu weisen 
und ein längst überwundener Standpunkt für alle 
Tropenärzte und JB'orscher. 

Bei der angeregten Frage des Nachweises der Malaria- 
parasiten ausserhalb des menseblichen Organismus kommt 
sowohl die belebte als unbelebte Welt in Betracht 
Masseneikrankungen an tropischer Malaxia beobachtete ich 
bei der Ernte, sowohl in Indien als in Afrika, in L&dien 
fast unter dem Aequator bei Samarang auf ganz b$grenzt6m 
Terrain, wo auch eine Anzahl plötzlich Erkrankter in wenigen 
Stunden starb. Andrerseits weisen die Arbeiten niederländi- 
scher Tropenärzte, welche ich in den Hospitalarchiven fand, 
wie meine eigenen Beobachtungen auf die Mosquitos als 
Ueberbringer des Malariagiftes hin. Die Mosquitos machen 
ihren Brutprozess im Stisswasser durch, auch vom Wasser 
könnte demnach die üebertragung stattfinden. Die nener- 
düigs von Dr. Bruce konstatierte Thatsacbe, dass die Tsetse- 
fliege den Zwisohenwirt für den schlangenartig beweglichen 
Krankheitserreger der Nanganakrankheit, vorzugsweise 
bei Pferden und Hunden in Afrika vorkommend, darstellt, 
giebt dieser Ansicht nur eine Stütze. Wie die Versuche 
lehren, werden auch die Stech- und Saugwerkzeuge der 
Tsetsefliege nach dem Trinken von Blut Nanganakrauker 
Tiere vom Parasiten infiziert. 

Vorschläge will ich mir nicht erlauben zu unterbreiten^ 
da doch einem Ausschuss Ton Tropenfachmftnnem die Aus- 
arbeitung einer Grundlage f&r die Tropenhygiene unserer 
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Kolonien überlasBen werden muss. Aber die dringende 
Bitte möchte ich aussprechen, „die Anlage fester Kranken- 
häuser im Tropentieflande zu Termeiden, hingegen 
aus eingangs entwickelten Gründen dazu das Gebirge zu be- 
nützen, oder wenigstens gut drainierte HfigelabhSnge, auch 
Schiffssanatorien bei Mangel an G«birg8sanatorien zu errichten, 
und 80 dem kranken Europäer wenigstens das einzige bisher 
als wirksam bekannte Heilmittel in den Tropen zu gewähren." 

Die Ausschaltung des einen schädlichen Haupt- 
faktors und die Milderung der Schädlichkeitspro- 
dukte aus Klima und Boden würde damit auch im 
Prinzip bei uns in die Praxis eingeführt. 

Konsul Vohsen rerweist auf die Erfolge der Engländer 
und IVanzosen, die an den ungesundesten Plätzen durch 
unermildHche Terschiedenartige Maassnahmen eine bedeutsame 
Yerringerung der Sterblichkeit erzielt haben. 

Hafenarzt Dr. Nocht: Ich hatte mich zum Worte ge- 
meldet, um der Anregung von Excellenz Herzog zu ent- 
sprechen und von den ärztlichen Aufgaben bei der tropen- 
hygienischen Forschung einige hervorzuheben; dies ist nun 
aber inzwischen von den\jenigen, den wir Mediziner auch in 
diesen Fragen als Lehrer anzusehen haben, von Herrn Gre- 
heimrat Virchow, geschehen und ausserdem noch von einem 
andern fiedner, so dass mir, wenn ich nicht zu sehr ins 
Fachmännische mich yerlieren will, nur wenig zu sagen übrig 
bleibt Die aeÜologische Erforschung der Malaria hat in 
den letzten Jahren nicht mehr so schnelle Portschritte ge- 
macht, wie in den vorangegangenen Jahren, d. h. bis An- 
fang dieses Jahrzehntes. Ueber die Gestaltverhältnisse und 
die Entwickelung des Krankheitserregers im erkrankten Men- 
schen sind wir so ziemlich orientiert; was aber das Vor- 
kommen und die Lebensbedingungen des Parasiten ausser- 
halb des Menschen betrififfc, so sind wir darin auch in den 
letzten Jahren nicht über aUgomeine Annahmen und Yer^ 
mutungen hinausgekommen. Herr Yirchow hat schon be- 
tont, dass hior der Hebd einnzusetzen wäre, dass die Ma- 
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lariakeime im Boden, im Wasser u. s. w. aufgesucht werden 
müssen. Hiermit hat sich schon eine ganze Reihe 
namhafter Forscher erfolglos abgemüht, ohne dass wir deshalb 
an dem endlichen Gelingen dieser Aufgabe verzagen dürfen; 
die Wissenschaft schreitet häufig sprungweise vorwärts. Ich 
möchte nun hier auf ein anderes Gebiet bei der Malaria- 
frage hinweisen, das im ganzen noch wenig bearbeitet ist, 
das sich aber sehr lohnend erweisen dfirfte, weil unsere 
üntersuchungsmetkoden dafür schon jetzt ausreichen. Ich 
meine die Differential-Diagnose zwischen Malaria und anderen 
fieberhaften Krankheiten in den Tropen. Ich denke dabei 
nicht an Fehler, die durch Schlendrian und grobe Irrtümer 
erzeugt sind, obwohl im allgemeinen der Tropenarzt nur 7ai 
geneigt ist, nach der Devise zu handeln: „Was ich nicht 
diagnostizieren kann, das seh^ ich als Malaria an". Mir sind 
hievon krasse Beispiele bekannt: habe ich es doch erlebt, 
dass eine eitrige Bnistfellentzfindung ftir Malaria gehalten 
wurde, ein anderes Mal eine Frauenkrankheit Ausser solchen 
groben Irrtümern kommt aber eine Anzahl von Erankeits- 
bildem in Frage, die sich klinisch sehr wenig von Malaria 
unterscheiden und doch keine Malaria sind, wie eine genaue 
mikroskopische Blutuntersuchung in jedem Fall erweist. 
Diese Krankheiten werden überall da, wo man nicht mit dem 
Mikroskop zu untersuchen pflegt, zur Malaria gerechnet und 
sind aetiologisch noch gar nicht erforscht. Es dürften durch 
solche Untersuchungen vielleicht einige neue, klinisch und vor 
allem aetiologisch wichtige Krankheitebilder abgegrenzt werden. 
Oft wird es sich ja dahei auch um altbdcannte Infektions- 
krankheiten handeln. So hat ja der Herr Vortragende schon 
erw&hnt, dass der Abdominaltyphus in den Tropen nicht ganz 
so selten ist, wie mau wohl früher meinte. Er wird eben 
häufig für Malaria gehalten. Man spricht auch wohl von 
Typhomalaria. Dass es aber für die Bekämpfung der Krank- 
heit und die Verhütung neuer Infektionen nicht gleichgültig 
ist, ob man eine Krankheit für Malaria oder Typhus hält, 
wird auch der Laie ohne weiteres einsehen. Ich habe diese 
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Angelegenheit auf der diesjährigen Naturforscherversammlung 
in Frankfurt a. M. in der tropenhygienischen Sektion zur 
Sprache gebracht und mich gefreut, dabei von anderer Seite 
unterstützt zu werden. Also dies ist ein Grebiet, das schon 
jetzt Früchte verspricht: Krankheitsbilder von der Malaria 
abzugrenzen, die aetiologisch damit nichts zu thun haben, 
sie entweder als altbekannte Infektionskrankheiten zu erkennen, 
zu bekämpfen und zu behandeln, oder wenn es sich um neue 
handelt, deren Ursachen selbstündig, ohne die Frage mit 
der Malaria zu verquicken, festzustellen und zu studieren. 

Dr. Below: Es ist die Pflicht der Dankbarkeit gegen den 
Mann, unter dessen Auspicien die Anregung zu den tropenliygieni- 
schen Arbeiten der D. K. G. vor 10 Jahren gegeben 
wurde, die mich treibt, hier auch Sr. Durchlaucht des Fürsten 
Hoheulohe-Langenburg Erwähnung zu thun, nachdem mein 
Name neben denen von Männern wie Yirchow, Koch und 
Hirsch vom Vortragenden, Herrn Dr. Schön, genannt worden 
ist, als den Hauptoiganisatoren unserer deutschen tropen- 
hygienischen Fragebogenarbeiten: — Lange, ehe dieB^erung 
diese Sache in Angriff genommen hatte, wurde von Seiten Sr. 
Durchlaucht des Fürsten Ho henlohe-Langenburg die Auf- 
merksamkeit auf die umfassende internationale Seite des 
tropenhygienischen Studiums gerichtet. 

Ich muss hier, wenn ich das Wort „international" 
gehrauche, um nicht missverstanden zu werden, eine kurze 
Erklärung vorausschicken: 

Alle kolonialpolitischen Fragen sind nationaler Art 
Wie nötig fOr uns Vermehrung des nationalen Besitzes, des 
Flottenstandes," der Bemfskonsulate u. s. w. ist, habe ich 
anderweitig betont. Aber ungeachtet dieser wichtigen und not- 
wendigen nationalen Pflichten haben mr Deutsche als Nation 
der Denker und Forscher die hohe Mission, in Sachen der 
Wissenschaft den andern Völkern gegenüber die Führung zu 
übernehmen und uns nicht damit zu begnügen, hinter ihnen 
herzugehen. Die Wissenschaft aber ist international, zumal 
die Tropenhygiene, welche sich über die Zonen und Erdteile 
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erstrecken soll. Se. Durchl. Fürst Hohenlohe-Langen- 
burg war es, der in seinem Cirkular seine Aufforderung an die 
fremdländischen Aerzte mit den Worten schloss: sie mögen 
nach Kräften zu dem gemeinsamen Werke aus ihren Er- 
fahningen beisteuern, um auf dem bevorstekeuden X. inter- 
nationalen Berliner mediciniBclien Kongresse und auf der 
Bremer Naturforscherversammlung 1890 zu sehen etc., wie weit 
man sich tther internationale Maassnahmen in Sachen 
der Tropenhygiene einigen könnte. 

Meine Herren! wie weit man auf dem nationalen Stand- 
punkt gegen die Ausbreitung von Seuchen kommt, das haben 
wir Alle in diesen Tagen in den Zeitungen gelesen, wie die 
Engländer vergeblich Hunderte von Meilen lange Drahtstachel- 
zäune gegen die Rinderj)est an ihren (Trenzen entlang ge- 
zogen haben und doch nicht hindern konnten, dass durch Aas- 
geier und Antilopenherden, die sich an die Ghrenzzäune nicht 
kehrten, die Pest wttter verbreitet wurde. Sie waren, wie schon 
früher in Indien bei der Cholera, genötigt, ihre Zuflucht zu 
deutschen Gelehrten zunehmen, die sie, um dem Schaden auf den 
Grund zu gehen , nach ihren Kolonien kommen lassen mussten. 

Was den Fürsten Hohenlohe-Langenburg zur An- 
regung dieser internationalen Inangriffnahme des tropenhy- 
gienischen Gedankens führte, war gerade der Mangel au 
brauchbarem wissenschaftlichen Material, der sich bei der aller- 
ersten Fragebogen-Enquete in den tropischen Ländern bemerk- 
bar gemacht hatte, wo bei den meist noch wenig geordneten 
staatlichen Zuständen, wenig statistisches Material über 
AkUimatLsationsverhältnisse und tiber Bassen- und Seuchen- 
Entstehung aufrutreiben war. Den Antrieb zur energischen 
Fortsetzung der Umfragen in diesem Sinne bildeten die 
Verhältnisse in einem alten tropischen Kultarlande, 
wie ich sie auf der Naturforscherversammlung in Heidelberg 
1889 schilderte: Dort, wo Azteken- und Tolteken- Abkömm- 
linge sich seit Jahrhunderten mit Spaniern und Orientalen, 
mit Weissen und Gelben aller Sorten mischen, dort wo die 
drei Zonen, die heisse, die gemässigte und die kühle in den 



Digitized by Google 



42 



Dr. E. Schön. 



modkaiuschen HocUändern, Tiefländern und Kfistenstrichen 
ttoh zwischen einander verschieben, dort wird man wie in 

keinem andern Tropenlando darauf hingewiesen, wie der Vorgang 
neuer Rassen- und Altenbildung beim Anpassungsvorgange 
an andere Zonen von Geschlecht zu Geschlecht tagtäglich 
yor unseren Augen sicii abspielt, wie hier die grosse bekannte 
Lücke des Darwimamus, die man bisher immer dnrch Tausende 
T^loren gegangener Arten aofizufttllen sich genötigt sah, 
dnrch den alltäglichen Vorgang der ,yArtenbildiing durch 
Zonenwechsel" überbrückt ist und wie diese üebergangs- 
stadien im Basaenentwickelungprozess die ürsachen zur 
Entstehung neuer überraschender Seuchen bilden, mit 
denen die mehr und mehr durch Handel und Verkehr über 
den Tropengiii-tel sich ausbreitende weisse JEUiAse bedroht 
wird. 

Auf alle diese Sachen näher einzugehen, die Errichtung 
von Sanatorien und tropenhygienischen Laboratorien in den 
tropischen Andeuländem zu erörtern, welche die Geheimnisse 
des Ursprungs sowohl so mancher Seuchen wie der Bassen- 
bildung in sich bergen, dazu wird uns nach den Worten Sr. 
Ezcellenz des Herrn Staats-Sekrettrs Dr. Herzog hier noch 
an weiteren tropenhygienischen Abenden Gelegenheit werden. 
Ich möchte aber diesen Abend nicht vorüber gehen lassen, 
ohne in Dankbarkeit Sr Durchlaucht des Fürsten Hohen- 
lohe-Langen bürg gedacht zu haben, dessen Verdienst es ist, 
auf diese mexikanische Anregung hin die so hochwichtige 
internationale Seite der tropenhygienischen wissen- 
schaftlichen nnd praktischen Ziele betont zu haben, 
die danach anch zu den bekannten Wiener Anträgen und 
schliesslich zu dieser Inangriffnahme der Sache führten, die 
uns heute beschftftigi 

Geheimrat Professor Gerhardt: Wenn das mächtige 
Deutsche Reich die Aufgabe übernommen hat, in einem 
Teile von Afrika den Einwohnern Schutz und Frieden zu 
gewähren, Bildung und Wohlfahrt zu verbreiten, so hat es 
damit zugleich die Pflicht erhalten, unsere Sendboten der 
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Kultur, die dahin gehen, und die Eingeborenen soweit möglich 
gegen die Gefahren des Klimas und die Seuchen des Landes 
zu schützen. Auf diesem Gebiete können die Kolonialvereiue 
zu Hause besonders wirksam mitarbeiten an den Aufgaben, 
die dort dem Reiche erwachsen. Der Herr Redner des 
Abends hat eine Anzahl von Beispielen gebracht, die zeigen, 
dass an yerschiedenen Orten die SterblicUceit an einheimi- 
schen Krankheiten bei den Eingeborenen grösser ist, als bei 
den Eingewanderten, üm so mehr erwächst die Aufgabe, 
ihren Gesundheitszustand zum Gegenstande der Sorge zu 
machen. Alles, was für sie an gesundheitlichen Schutz- 
maassregeln geleistet wird, mindert zugleich die Tiehensgefahr 
für unsere Sendboten der Kultur in jenen Ländern. Ohne 
von so weiten, umfassenden Gesichtspunkten ausgehen zu 
können, wie manche der Herren Vorredner, möchte ich von 
meinem engeren Standpunkte aus, Ton dem der besonderen 
Krankheitslehre aus, das Gesagte mit ein paar Beispielen 
belegen. Vier der wichtigsten Seuchen unserer Kolonien 
mögen dazu herausgegriffen sein. 

Da ist zunächst die Blutarmut (An&mie) der heissen 
Länder, von der zuerst Griesinger zeigte, dass sie, 
wo nicht von Malaria abhängig, von Anchylostomen heiTÜhrt, 
von wall reu Blutsaugern im Darme der Neger. Während 
der Kolonialausstellung in diesem iSommer kamen einige 
Schwarze aus unseren Kolonien wegen Lungenentzündung in 
die 2. medizinische Klinik. Wir fanden bei allen die Eier 
dieses Anchylosiomnm duodenale in den Barmentleemn^en 
▼or. Untersuchungen in der Kolouialausstellung, die meinen 
Herren Assistenten Dr. Zinn und Dr. Jacob! in dankens- 
werterweise ermöglicht wurden, ergaben, dass von im ganzen 
23 unserer scliwarzen Landsleute aus Togo, Kamerun, Ost- 
afrikii und Neuguinea nicht weniger als 21, also fast alle, 
diesen bösartigen Wurm im Leihe hatten, ohne davon zu 
ahnen. Daraus ergiebt sich, dass eine (durcli geringere Zahl 
Ton Anchylostomen im Darm bedingte) mildere Form dieser 
Krankheit unter unseren Negern allgemein yerbreitet ist Da 
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namentlich durch die Forschungen von Leichtensteru die 
Lebens- und Entwickeluugsgeschichte und damit die Ver- 
breitungs weise dieses Parasiten, der auch die bekannte Gott- 
hardtunnel-Anämie und die der Ziegelstreicher, z. B. bei Köln, 
Terursachty ToUkouuuen klargestellt ist, kann auch jeder, der 
da will, sich sicher vor ihm schützen. Wer an Mund und 
Händen peinliche Beinlichkeit beobachtet, wird keine Anchy-. 
lostomenkeime in den Magen bekommen können. Yen diesen 
wie Yon Tielen anderen Gesichtspunkten aus ergiebt sich also 
die Aufgabe, den Sinn fUr Reinlichkeit bei der Bevölkerung 
unserer Kolonien zu wecken und zu pflegen. Alle, die da- 
hin gehen, Offiziere, Beamte, Aerzte, Lehrer, namentlich die 
etzteren, können dafür wirken. Nebenbei gesagt, ergiebt sich 
aus der erwähnten Erfahrung über die grosse Verbreitung 
der Anchjlostomen bei unseren Schwarzen, dass der 
Luxus, sich von Negern bedienen zu lassen, nicht ganz un- 
gefährlich ist. Es sind mindestens Wege denkbar, auf denen 
Anchylostomenkrankheit des Dieners auf den Herrn übertragen 
werden konnte. 

Nach der Erzählung von Stendel sind die Karawanen 
in Ostafrika am meisten gefährdet durch Ruhr und Pocken. 
So wenig heisses lOima allein endemische Anämie, so wenig 
verursacht es Leberabscesse. Die zahlreichen Leberabscesse, 
die alljährlich sieche Verwalter und Kämpfer aus Indien und 
Afrika nach Europa zurückbringen, sind nicht Folge des 
Klimas, sondern der Ruhr. Die Ruhr der Tropenländer 
iiat die besondere Bösartigkeit, auch noch öfter Leberabscesse 
zu erzeugen, auch sonst noch Besonderheiten. Sie scheint 
viel häufiger, als die unsere, durch zarte tierische Gebilde 
erzeugt zu werden, Amöben, deren Hereinkommen kaum auf 
anderem Wege, als mit dem Trinkwasser wahrscheinlich ist. 
Hier tritt uns eine zweite wichtige Aufgabe der Krankheits- 
verhütung entgegen, die Beschcittung reinen Trinkwassers. 
Wo das so schwer ist, wie in eben erst notdürftig erschlos- 
senen Ländern, bleibt nur die Verbreitung des Grundsatzes 
flbrig, nur abgekochtes Wasser zu gemessen. Damit ist zu- 
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gleich dor Schutz gegen viele andere, das Trinkwasser durch- 
setzende Krankheitskeime gegeben. 

Aus den Pockenepidemien, welche die Karawanen auf 
dem Wege von den Seen nach der Kfiste dezimieren, ergiebt 
sich die Notwendigkeit, die Impfung unter den Eingeborenen 
zu TerbFeiten, das Material dazu zu beschaffen, die üeber^ 
Zeugung Tom Impfschutz zu Terbreiten. Ist die Aufgabe in 
der Heimat schon schwierig, wieviel Zeit wird es dauern, 
wieviel Mühe kosten, um dort damit durchzudringen! 

Schliesslich droht ahcr doch den Europäern in den Kolo- 
nien die grösste Gefahr immer von den l)ösartigen Malaria- 
Formen. Seit Laveran die Plasmodien im Blute als Ur- 
sache der Malaria entdeckte, ist ihre Erkennung so sicher 
geworden, wie die der Tuberkehi durch die Bacillen im Aus- 
wurfe. Aber die Malaria ist, wenn auch überimpfbar, wie 
ich zeigte, so doch nicht ansteckend. Die Plasmodien werden 
fär gewöhnlich nicht yom Menschen auf den Menschen über- 
tragen. Sie kommen von aussen herein, und der Weg, auf 
dem dies geschieht, ist noch unhekannt. Wolil hat man die 
Mosquitos angeschukligt, die Plasmodidi mit dem Blute auf- 
zusaugen und in die Sümpfe zu hringcn, von wo sie wieder 
mit geti'uukenem Wasser hereinkommen sollen. Ahcr die 
Mosquitos allein können es nicht sein. Wir hahen in Deutsch- 
land Malaria genug ohne Mosquitos. Höchstens könnten bei 
uns die Schnaken die Bolle der Mosquitos übernommen haben. 
Zudem ist noch keineswegs erwiesen, dass das Trinkwasser 
bei der Verbreitung der Malaria eine erhebliche Bolle spiele. 
Jetzt kommt es darauf an, Malaria -Plasmodien ausserhalb 
des menschlichen Körpers aufzufinden, ihre Lebensgeschichte 
und die Art des Hereinkommens in den menschlichen Köiper 
festzustellen Erst wenn dies gelungen ist, wird es möglich 
sein, zielbewusst und sicher wirkend gegen die Verbreitung 
der Malaria in den Kolonien vorzugehen. Seither ist zwar 
manches gelungen durch Beguliemng Ton Flüssen, Zuschütten 
von Sümpfen, Entwässerung des Untergrundes. Es wird hier 
gehen, wie bei der Bekämpfting der Cholera. Auch da war 
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nicht alles un\\nrksam, als man blind drauf los desinfizierte, 
was verdächtig schien. Erst mit der Entdeckung des Komma- 
bacillus und der Kenntnis seiner Lebenswege konnte man 
ihm zielbewuBst und zuversichtlich entgegentreten. Jetzt kommt 
alles darauf an, die Lebenswege der Plasmodien ausserhalb 
des menschlichen Körpers zu erforschen. Da vorher Tom 
Herrn Vorsitzenden zur Aeussenmg praJrtischer Vorschläge 
ermuntert wurde, wage ich yorzuschlagen: Stellen Sie als Freis- 
frage den Nachweis des Vorkommens und die ISntwickelungs- 
geschichte der Plasmodien der Malaria ausserhalb des mensch- 
lichen Körpers auf. Das kann so gut in Spandau wie in 
Kamerun erforscht werden. 

Herr Professor Dr. 0. Lassar betont, dass neben den 

in deu Tropen selbst einheimischen Krankheitsgefahren auch 
solche in B«*tracht zu ziehen seien, welche sich im Anschluss 
an den menschlichen Verkehr überall hin verschleppen und 
namentlich der Civilisation zu folgen pflegen. Unter ihnen 
ist den durch Excesse in Yenere verursachten Infektionen 
ein doppeltes Augenmerk, zu schenken. Einerseits wäre in- 
teressant, von kompetenten Beobachtern zu er&hren, wie weit 
über die Küstenstriche hinaus, bei den Innen-Völkem, diese 
Kategorie von Afifektionen überhaupt bereits Boden gewonnen 
hat Sodann dürfte in unsem Kolonien wohl eine passende, 
schwerlich wiederkehrende Gelegenheit gegeben sein, um der 
systematischen Prophylaxe eine Unterlage zu schaffen. In 
den neuen Verhältnissen und bei der relativ geringen Zahl 
von Europäern, die noch dazu vor ihrer Entsendung meist 
auf ihren Gesimdlieitszustand geprüft werden, wäre hier sehr 
wohl die Möglichkeit für nutzbringende Institutionen geboten. 
(Auf die Lepra-Frage will Redner bei einer anderen G^egen- 
heit in diesem Kreise zurückkommen.) 

Kegierungsrat Dr. K üb 1er: Die Nachsicht der hohen 
Versammlung erhoffend erlaube ich mir, nochmals auf die 
Statistik zurückzukommen. Der Herr Vortragende hat, so- 
weit ich ihn verstanden habe, die Statistik als Hüfismittel 
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der Tropeuforschung keineswegs verwerfen wollen; er hat nur 
mitgeteilt^ daas die Fragebogenenqudte nicht das geleistet 
hat, was man von ihr erwartete, und eridfirt, warum sie das 
auch nicht leisten konnte. Da ich Gelegenheit gehabt habe, 
das auf jene Umfragen eingegangene Material durchzusehen, 
kann ich mich dem Urteil des Herrn Dr. S'chön in dieser 
Beziehung nur anschliessen. Die Statistik soll aber des- 
halb nicht aufgegeben, sondern vielmehr vervollkommnet 
werden durch Berücksichtigung des zuverlässigen amtlichen 
Materials. Lange bevor dem Kaiserlichen Gesundheitsamte 
bestimmte Au%aben auf dem Gebiete der Tropenhygiene zu- 
gewiesen wurden, sind dort die ans den Kolonien anderer 
Staaten erstatteten Sanit&tsberichte anfinerksam yerfolgt und 
auszugsweise auch in den Veröffentlichungen des Kaiserlichen 
Gesundheitsamtes weiteren Kreisen zugänglich gemacht worden. 
Leider blieben diese Mitteilungen aber bisher in der deutschen 
troponliygienischen Forschung unbeachtet. Neuerdings ist das 
Gesundheitsamt bemüht, sich jenes amtliche Material in wei- 
terem Umfange zu verschaffen; dazu kommen jetzt auch die 
regelmässig einlaufenden, zum Teil sehr inhaltsreichen amt- 
lichen Berichte der Aerzt« in unseren eigenen Kolonien. 
Der Wert der Statistik wird also nicht unterschätzt; die 
Herren, welche auf tropenhygienischem Gebiete arbeiten, 
können unbesorgt sein, dass ihnen die statistischen Unter- 
lagen, soweit diese überhaupt von Wert sind, nach wie vor 
geliefert werden; sie können diese Mühe getrost den Behörden 
überlassen und sich um so leichter ihrer eigenen verdienst- 
lichen wissenschaftlichen Thätigkeit zuwenden. 

Von den Ergebnissen solcher Arbeit hat uns Herr 
Dr. Däubler heute in dankenswerter Weise unterrichtet; 
dass seine Ausführungen aber in einem grundsätzlichen Gegen- 
satz zu dem Vortrage desJfiermDr. Schön gestanden haben, 
kann ich nicht zugeben. Herr Dr. Schön musste sich Be- 
Bchränkungen auferlegen, einmal, weil er nicht nur vor Aerzten 
sprach, dann, weil das grosse Gebiet der Tropenhygiene nicht 
in einem einalttndigen Vortrage erschöpft werden kann. So 
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ist vielleicht manches fortgeblieben, worauf Herr Dr. Däubler 
Wert lesrt ; damit ist aber nicht gesagt, dass das nicht in den 
Kähmen der Ausführungen des Herrn Vortragenden hinein- 
gepasst liätte. In einzelnen Punkten mögen Meinungsver- 
schiedenheiten der beiden Herren Redner über wissenBchaft- 
lich noch nicht YoIUEommen geklärte Fragen bestehen; aber 
das schliesst eine Verständigung und jedenfalls ein Neben- 
einanderwirken nicht aus. 

Die Worte des Herrn Dr. Däubler bringen mich aber 
noch auf einen anderen Punkt. Es wird immer wissenschaft- 
liche Fragen geben, welche grosses Int<?resse beanspnichen, 
aber an den berufenen amtliehen Stellen nicht oder wenig- 
stens nicht sogleich verfolgt werden können, weil dort zunächst 
andere Angaben zu lösen sind. Es kann nur mit dankbarer 
Anerkennung begrüsst werden, wenn sich solchen Fragen die 
freie wissenschaftliche Forschung zuwendet, deren IVßt- 
Wirkung auch bei anderen, an amtlicher Stelle in Angriff ge- 
nommenen Aufgaben tou hohem Wert ist Wenn daher die 
Beichsyerwaltung, wie wir Ton dem Herrn Vortragenden hörten, ' 
nach Kräften bemüht ist, durcli tropenhygienische Arbeiten 
unser Wissen zu erweitern und das Gedeihen unserer Kolo- 
nien zu fördern, so sollte daneben doch auch der freien 
Forschung ihr Recht belassen und Hilfe gewährt w^erden. 
Auf welchem Wege dies am zweckmässigsten geschieht, ob 
auf dem Ton Herrn Geheimrat Gerhardt Toigeschlagenen 
oder einem anderen, das wird sich heute in vorgerückter 
Stunde nicht mehr entscheiden lassen. Das aber, glaube ich, 
kann auch heute Abend zur Anerkennung gebracht werden, 
dass die üntersttttzung der freien Forschung, sei es durch 
Anregung, sei es durch thatkräftige Hilfe, eine Ehrenaufgabe 
der Privatvereine ist. AVill die Deutsche Kolonialgesellschaft 
sich auf tropenhygienischem Gebiete betliätigen, so findet sie 
hier ein lohnendes Arbeitsfeld. Denn das erstrebte Ziel, in 
unseren Kolonien gesundheitszuträgliche Zustände auch 
für Europäer zu schaffen, wird am sichersten erreicht 
werden durch gemeinsames, einträchtiges Wirken der Staat- 
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lieh berufenen Organe und der freien wissenschaitUchen 
Forschung. 

Als letzter Bedner spricht Kolonialdirektor Freiherr von 
Bichthofen: Es wd der Tropenhygiene wohl nicht 

gelingen, solche Kolonien, die der deutschen Rasse verschlossen 
sind, zu Auswaiideruugsgebieteii umzuwandeln. Aber die Ko- 
lonien können auch eine bedeutende Aufgabe erfüllen, ohne 
Ansiedlungsplätze zu sein, wenn nur den Eingeborenen der 
Schutz unserer Kolonialmacht uud der Segen unserer Kultur 
zuteil wird. Die Auswandererkolonien sipd übrigens zum 
grossen Teil ihren Mutterländern verloren gegangen. Dass 
die Verwaltung für die gesundheitliche Hebung der Kolonien 
ihr Mdg^chstes thun wird, dazu treibt sie schon ein gesunder 
Egoismus. Jede' Anregung in dieser Bichtung wird sie 
dankbar aufhehuien. Ich glaube, das augenblicklich im 
Bau begriffene Krankenhaus in Dar-es-Salaani wird Ge- 
legenheit bieten, viele der heutigen Am*egungen praktisch zu 
verwerten. 

Der Vorsitzende, Prinz von Arenberg, schliesst die 
Sitzung, die sich bei der regen Diskussion bis gegen 1 1 Uhr 
ausgedehnt hat, unter Hinweis auf die Wichtigkeit der TOr- 
handelten Frsge und mit dem Ausdruck lebhafter Befriedigung 
ftber die durch ihre Erörterung gewonnenen Besultate. Nach- 
dem wir, ftthrte er aus, die Notwendigkeit eingesehen haben, 
praktische und intensive Kolonialpolitik zu treiben, kann 
keine andere Frage für uns bedeutsamer sein, als die Siche- 
rung der Gesundheit in den Tropen, von der überliaupt jede 
Berechtigung der Kolnnialpolitik abhängt. Wiffniann 
kann nicht genug darauf hinweisen, dass die Hauptschwierig- 
keit für die Entwickelang unserer Kolonien in dem Mangel 
an Kapital liegt. Diesem Mangel können wir nur dadurch 
entgegenarbeiten, dass wir durch Bekämpfung der Krankheits» 
gefahren günstigere Bedingungen für die Anlage des Kapitals 
schaffen. Deshalb darf dieser Abend &ir Erörterung der 
wichtigen Frage nicht der letzte sein, sondern nur das erste 
Glied einer ganzen Kette von Vorträgen, welche die Sache 
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TOD Tmcbiedenen Seiten beleucbteiL Auch der angeregte 
Gedanke einer periodischen Schrift fttr Tropenhygiene 
{st in Betracht zn liehen. Speziell an Herrn Dr. Yirchow 

möchte ich die Bitte richten, auch weiterhin sein Interesse für 
die Tropenliygiene uns wahren zu wollen. Ich glaube, dass die 
wissenschaftliche Uneigennützigkeit von allen Kategorien der 
Uneigennützigkeit die wertvollste ist, und wenn jemand dabei 
sogar seinen politischen Standpunkt znräckstellt, so meine ich, 
mnas man ihm von Herzen dankbar sein (Beifall). 
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